
En 2009, en su Observación General Nº11, el Comité de los Derechos del Niño (CRC), 
indicó que “En algunos Estados partes, las tasas de suicidio de los niños indígenas 
son considerablemente más altas que las de los niños no indígenas. En esas circuns-
tancias, los Estados deberían formular y aplicar una política de medidas preventivas 
y velar por que se asignen más recursos financieros y humanos a la atención de salud 
mental para los niños indígenas, de forma tal que se tenga en cuenta su contexto 
cultural, previa consulta con la comunidad afectada. Para analizar y combatir las 
causas de ese fenómeno el Estado parte debería entablar y mantener un diálogo con 
la comunidad indígena”.
En este sentido, los miembros del Foro Permanente para las Cuestiones Indígenas 
de las Naciones Unidas (UNPFII) de América Latina recomendaron que UNICEF 
encabezara una investigación al respecto.
                Siguiendo esta recomendación, UNICEF organizó, junto con el Foro Per-
manente para las Cuestiones Indígenas de la ONU, un estudio comparativo en las 
comunidades Awajún (Perú), Guaraní (Brasil) y Embera (Colombia) con el apoyo 
del Grupo Internacional de Trabajo sobre Asuntos Indígenas, IWGIA. La ausencia 
de datos estadísticos sistemáticos y actualizados, tanto oficiales como académicos, 
fue compensada con la participación en el estudio de personas naturales del lugar o 
con larga convivencia en las comunidades estudiadas. Por su parte, la participación 
voluntaria de los propios jóvenes en el análisis de una problemática que les preocupa 
da un valor especial a este estudio. El estudio ratifica por medio de los datos exis-
tentes la información relativa a la desproporcionada ocurrencia de suicidios entre 
determinados pueblos y comunidades indígenas en relación con los promedios na-
cionales y regionales. Los informes de caso plantean que el suicidio es, en estos casos, 
resultado de una pluralidad de factores en interrelación pero ciertas características 
culturales y determinadas variables históricas pueden hacer a algunos pueblos más 
propensos a cometer suicidio como respuesta a los cambios en la estructura social 
de la comunidad, el acoso territorial y cultural, la desesperanza ante la vida, la falta 
de oportunidades laborales y educativas y en especial, la discriminación sistemática. 
Todos estos informes de caso fueron revalidados en talleres del equipo de investiga-
ción con jóvenes indígenas. 
                      El presente estudio debe ser valorado como un punto de partida para 
investigaciones futuras, conducidas por los propios pueblos indígenas y con su com-
promiso, destinadas a ponderar los efectos y los severos impactos que los choques 
culturales y el acoso social, económico y ecológico a los territorios tradicionales tie-
nen sobre la salud mental de la juventud indígena.                    
UNICEF viene realizando un trabajo de incidencia relativos a la juventud indígena 
de la región. El presente estudio contribuye a perfilar algunas conclusiones y re-
comendaciones preliminares para cualquier intervención sea de las organizaciones 
representativas de los pueblos indígenas, las ONG, las instituciones de salud pública 
y los gobiernos locales y nacionales con el fin de prevenir nuevas pérdidas y crear 
mejores oportunidades para los jóvenes de estos pueblos.
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PReFACio

Este estudio nace en reacción a un fenómeno preocupante y po-
co conocido: el alto número de suicidios que se registran den-

tro de la población indígena en América Latina. A pesar de que la 
región registra uno de los índices más bajos de suicidio a nivel glo-
bal, el suicidio de jóvenes indígenas lidera las tasas entre los dife-
rentes grupos poblacionales latinoamericanos. 

El estudio de Naciones Unidas relativo a la “Situación mundial 
de los pueblos indígenas” del año 2009 ubica el suicidio de los jó-
venes indígenas en un contexto de discriminación, marginación, 
colonización traumática y perdida de las tradicionales formas de 
vida. Muchos jóvenes indígenas se sienten aislados, fuera de lugar 
tanto en sus propias comunidades, al no encontrar en ellas un lu-
gar adecuado a sus necesidades, como en las sociedades envolven-
tes, por la profunda discriminación que en ellas impera. 

El presente documento representa un esfuerzo inicial por en-
tender, desde una perspectiva intercultural, que está ocurriendo en 
el interior de determinados pueblos indígenas americanos  que lle-
va a sus jóvenes a optar por el suicidio como respuesta a sus pro-
blemas. Las dificultades que se presentan para obtener informa-
ción frente a un tema que plantea respuestas emocionales arriesga-
das ha obligado a preparar la exploración de manera cautelosa y 
con un alcance muy limitado, como un primer sondeo que pueda 
orientar un futuro estudio de mayor profundidad. 

UNICEF comenzó su trabajo con pueblos indígenas hace más 
de tres décadas en América Latina.  Desde 2000, en alianza con el 
Foro Permanente de las Naciones Unidas sobre Asuntos Indígenas 
(UNPFII, por sus siglas en inglés),  ambas instituciones consideran 
importante entender las oportunidades y el grado de cumplimien-
to de los derechos de la adolescencia y juventud indígena, conside-
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rando de manera prioritaria su propia cosmovisión y el impacto de 
la identidad colectiva en su bienestar.

Trabajos como el presente deberían servir para aportar una in-
formación útil a los pueblos afectados así como para estimularles a 
tomar una postura proactiva y para hacer ver la gravedad de un 
problema que puede interferir de manera determinante con sus 
planes de vida. Asimismo se intenta hacer un primer llamado de 
atención a los Estados para que asuman responsabilidades políti-
cas para la prevención, reducción del daño y erradicación definiti-
va de esta epidemia. 

Bernt Assen
Director Regional UNICEF                                      

Myrna Cunninham                      
Presidenta del UNPFII              

Alejandro Parellada
Coordinador del Programa de IWGIA para América Latina     
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ReSUMen

Suicidio adolescente en pueblos indígenas: tres estudios de caso

En 2009, en su Observación General Nº11, el Comité de los De-
rechos del Niño (CRC), en el artículo 55 indicó que

“En algunos Estados partes, las tasas de suicidio de los ni-
ños indígenas son considerablemente más altas que las de 
los niños no indígenas. En esas circunstancias, los Estados 
deberían formular y aplicar una política de medidas preven-
tivas y velar por que se asignen más recursos financieros y 
humanos a la atención de salud mental para los niños indí-
genas, de forma tal que se tenga en cuenta su contexto cultu-
ral, previa consulta con la comunidad afectada. Para anali-
zar y combatir las causas de ese fenómeno el Estado parte 
debería entablar y mantener un diálogo con la comunidad 
indígena”.

En este sentido, los miembros del Foro Permanente para las Cues-
tiones Indígenas de las Naciones Unidas (UNPFII) de América La-
tina recomendaron que UNICEF encabezara una investigación al 
respecto.
 En este contexto internacional, surge el presente estudio com-
parativo de tres casos de suicidio entre la juventud indígena en 
Perú (Awajún), Brasil (Guaraní) y Colombia (Embera). La investi-
gación se llevó a cabo junto con el Grupo Internacional de Trabajo 
sobre Asuntos Indígenas, IWGIA. Durante la misma, se puso un 
énfasis especial en captar y trasmitir la propia visión de los jóvenes 
con un enfoque intercultural a fin de procurar una comprensión 
más cercana de esta dolorosa contingencia. Además de la utiliza-
ción de diversas técnicas como el método de observación partici-
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pante, las entrevistas - con profesionales de la salud, antropólogos 
y líderes indígenas -, así como una considerable revisión bibliográ-
fica, la metodología se centró en el trabajo directo con grupos de 
jóvenes de las comunidades. Por lo delicado del tema, en cada caso 
se procuró contar con la participación como investigadores de líde-
res juveniles locales junto con los profesionales del equipo de in-
vestigación.
 Los escritos antropológicos existentes muestran que los inten-
tos de suicidio son recurrentes en los pueblos Awajún, Guaraní y 
Embera. También diversos estudios académicos así como informes 
de las oficinas locales de salud coinciden en señalar la frecuencia 
de los suicidios juveniles entre las poblaciones del estudio y su 
acentuación en los últimos años. Sin embargo, aún no se realizó, en 
ninguno de los tres países, una investigación más profunda sobre 
el caso y no existe información suficiente ni datos estadísticos con-
fiables. En muchas ocasiones, las prohibiciones culturales al trata-
miento abierto de ciertos sucesos constituyen una dificultad adi-
cional para comprender una problemática que integra aspectos 
sociales, psicológicos y culturales complejos. 
 Esta ausencia de información pormenorizada, sistemática y ac-
tualizada, tanto oficial como académica, fue compensada con la 
participación voluntaria de los propios jóvenes en el análisis de 
una problemática que les preocupa, lo que da un valor especial a 
este estudio más allá de sus obvias limitaciones estadísticas. El es-
tudio ratifica por medio de los datos existentes la información rela-
tiva a la desproporcionada ocurrencia de suicidios entre determi-
nados pueblos y comunidades indígenas en relación con los pro-
medios nacionales y regionales. Los informes plantean que el sui-
cidio es, en estos casos, resultado de una pluralidad de factores en 
interrelación pero que ciertas características culturales y determi-
nadas variables históricas pueden hacer a algunos pueblos más 
propensos a cometer suicidio como respuesta a los cambios en la 
estructura social de la comunidad, el cerco territorial y cultural, la 
desesperanza ante la vida, la falta de oportunidades laborales y 
educativas y en especial, la discriminación sistemática. 
 Todos estos informes de caso fueron revalidados en talleres del 
equipo de investigación con jóvenes indígenas. 
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 El presente estudio debe ser valorado como un punto de parti-
da para investigaciones futuras, conducidas por los propios pue-
blos indígenas y con su compromiso, destinadas a ponderar los 
efectos y los severos impactos que los choques culturales y el acoso 
social, económico y ecológico a los territorios tradicionales tienen 
sobre la salud mental de la juventud indígena.                    

UNICEF viene realizando un trabajo de incidencia basado en 
datos relativos a la juventud indígena de la región. Este informe 
contribuye a perfilar algunas conclusiones y recomendaciones pre-
liminares para cualquier intervención sea de las organizaciones re-
presentativas de los pueblos indígenas, las ONG, las instituciones 
de salud pública y los gobiernos locales y nacionales con el fin de 
prevenir nuevas pérdidas y crear mejores oportunidades para los 
jóvenes de estos pueblos.
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INTRODUCCION

El presente trabajo aborda, desde un punto de vista interdisci-
plinar e intercultural, el tema de las oportunidades de los ni-

ños, niñas y adolescentes indígenas en los tres países americanos y 
la frustración de su proyecto de vida por el suicidio de sus jóvenes1  
que, en algunos casos, alcanza tasas muy por encima de las nacio-
nales, revelando un estado de vulnerabilidad  extrema incompati-
ble con una vida digna y creativa. 

El suicidio representa a nivel mundial una de las primeras cau-
sas de muerte y el suicidio de jóvenes aparece como la segunda 
para este grupo social. Los mayores índices de suicidios se regis-
tran entre los 15 y 24 años de edad.  

A pesar de que en América Latina los índices son uno de los 
menores por continente, el suicidio dentro de la población indíge-
na lidera las tasas entre los diferentes grupos poblacionales. El Fo-
ro Permanente para las Cuestiones Indígenas de las Naciones Uni-
das, en su sexto período de sesiones en 2007, alertó sobre el proble-
ma e hizo un llamamiento a los Estados y a los órganos nacionales 
competentes en materia de salud de los pueblos indígenas a fin de  
evaluar las causas profundas del suicidio de los jóvenes indígenas 
y elaborar estrategias preventivas. 

El Comité de los Derechos del Niño, en su Observación General 
11 del año 2009, señalaba que: “55. En algunos Estados partes, las 
tasas de suicidio de los niños indígenas son considerablemente 
más altas que las de los niños no indígenas.  En esas circunstancias, 
los Estados partes deberían formular y aplicar una política de me-
didas preventivas y velar por que se asignen más recursos finan-
cieros y humanos a la atención de salud mental para los niños indí-

  1. Preferimos utilizar la categoría de jóvenes y no adolescentes por ser el término 
más común entre las comunidades indígenas con las que se ha hecho el estudio.
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genas, de forma tal que se tenga en cuenta su contexto cultural, 
previa consulta con la comunidad afectada”.  

En el año 2010 la Organización Mundial de la Salud (OMS), en 
colaboración con el Foro Permanente para la Cuestiones Indígenas 
de las Naciones Unidas, convocó a una reunión con el fin de estudiar 
los datos que atribuyen a los miembros de las comunidades indíge-
nas, un índice de suicidio superior al resto de la población, con espe-
cial consideración a la situación de los indígenas aborígenes de Aus-
tralia, los maorí de Nueva Zelanda y las poblaciones indígenas de 
los territorios actualmente ocupados por los Estados Unidos y Cana-
dá. El problema también alcanza a los pueblos indígenas en la re-
gión sudamericana. El estudio de Naciones Unidas relativo a la “Si-
tuación mundial de los pueblos indígenas” del año 2009 señalaba 
tasas de suicidio entre los jóvenes guaraníes de Brasil 19 veces por 
encima de las nacionales e índices de hasta 500/100.000 en pueblos 
como los Embera de Colombia (contra 5.2 a nivel nacional). El infor-
me ubica el suicidio de los jóvenes indígenas en un contexto de dis-
criminación, marginación, colonización traumática y pérdida de las 
tradicionales formas de vida pero advierte de la complejidad de los 
factores que intervienen para la transmisión de esos traumas entre 
generaciones en forma de un comportamiento suicida. La margina-
ción de estos jóvenes tanto en sus propias comunidades, al no en-
contrar en ellas un lugar adecuado a sus necesidades, como en las 
sociedades envolventes, por la profunda discriminación, forja un 
sentimiento de aislamiento social que puede conducir a reacciones 
autodestructivas2 desde el punto de vista occidental.

Se trata entonces de un sufrimiento que incide de manera despro-
porcionada en un sector determinado de la población, los pueblos in-
dígenas y en un momento concreto de su desarrollo histórico. En este 
sentido, aún consistiendo el suicidio en un acto subjetivo e individual, 
se hace indispensable analizarlo como un hecho social donde los as-
pectos colectivos y culturales pueden ser determinantes, del mismo 
modo que otros factores psicológicos, genéticos o medioambientales. 

2. Estado mundial de la situación de los pueblos indígenas / Naciones Unidas, 
2009.
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el suicidio y los derechos de los niños indígenas

La Segunda Conferencia Mundial sobre Derechos Humanos (Vie-
na, 1993) definió el carácter universal, indivisible, interdependien-
te y no jerarquizado del conjunto de los derechos humanos, inter-
nacionalizados a partir de normas de consenso universal expresas 
en tratados que fijan niveles mínimos de protección para cada uno 
de esos derechos. Los Estados asumen dos obligaciones principa-
les en relación con los derechos humanos. El deber de respeto y la 
obligación de garantía. La implementación de los derechos huma-
nos requiere construir y activar políticas públicas y estrategias na-
cionales (de control, informativas, participativas, de generación de 
capacidades u otras) para crear las circunstancias necesarias que 
permitan la operatividad de esos derechos. En eso consiste el enfo-
que de derechos, un enfoque que parte de la identificación del con-
tenido de los derechos (y las correspondientes obligaciones) e inte-
gra, de cara a la acción, normas, estándares de cumplimiento, siste-
mas de evaluación, vigilancia y supervisión, principios operativos, 
políticas públicas y estrategias, procesos y mecanismos operativos 
para la rendición de cuentas, a fin de hacer efectiva la protección 
del bien jurídico que la sociedad se ha comprometido resguardar. 
Este enfoque, pone además un especial acento en el empodera-
miento de los propios sujetos del derecho y en plantear su imple-
mentación como una responsabilidad compartida entre los actores 
involucrados (titulares y garantes) en base a su participación con-
junta en la toma de decisiones. 

En lo referente al suicidio de los jóvenes indígenas, la “Conven-
ción sobre los derechos del niño”3  declara, entre otras cosas, en su 
artículo 6: 

3. La Convención considera niño a toda persona menor de 18 años, salvo que, por 
ley haya adquirido mayoría de edad. Entre los pueblos indígenas el concepto 
de adolescente en la mayoría de los casos no existe, es una construcción occi-
dental. El niño o niña pasa directamente a joven y son jóvenes desde los 12 o 13 
años hasta que forman familia. Aunque en UNICEF y en Naciones Unidas se 
utiliza el concepto de niño, adolescente y joven cubriendo distintos rangos de 
edad, por respeto a la autoidentificación de los propios pueblos indígenas se ha 
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1.  Los Estados Partes reconocen que todo niño tiene el derecho 
 intrínseco a la vida. 
2.  Los Estados Partes garantizarán en la máxima medida posible 
 la supervivencia y el desarrollo del niño.

Del mismo modo en su artículo 24:

1.  Los Estados Partes reconocen el derecho del niño al disfrute del 
más alto nivel posible de salud […]

2.  Los Estados Partes asegurarán la plena aplicación de este derecho 
y en particular, adoptarán las medidas apropiadas para: 

 a) Reducir la mortalidad infantil y en la niñez […]; 

Y finalmente, en su artículo 27:

1.  Los Estados Partes reconocen el derecho de todo niño a un nivel de 
vida adecuado para su desarrollo físico, mental, espiritual, moral y 
social […].

Por su parte, tanto el Convenio 169 de la Organización Internacio-
nal del Trabajo como la “Declaración de Naciones Unidas sobre los 
derechos de los pueblos indígenas”, establecen las condiciones que 
los Estados deben impulsar para el mejor desarrollo físico, mental, 
cultural, espiritual, moral o social de los niños indígenas vinculán-
dolas con los derechos de los pueblos a los que pertenecen y apues-
tan por la participación, la consulta previa y el consentimiento li-
bre, previo e informado como vía para la adopción de decisiones, 
programas y políticas al respecto. 

Se trata de dispositivos que presentan obviamente una obliga-
ción positiva. Una obligación de hacer. 

asumido el término “jóvenes” para dar cuenta de un conjunto de personas in-
cluidos en rangos de edad considerados por la CDN como propios de la niñez 
y la adolescencia y aquellos otros que, superando los 18 años se consideran jó-
venes.
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Principales instrumentos para la protección de los derechos 
de los niños de los pueblos indígenas

Protección internacional onU

Declaración universal de los 
derechos humanos (1945).

Declaración de las Naciones 
Unidas sobre los derechos de 
los pueblos indígenas (2007).

Convención sobre la elimina-
ción de todas las formas de 
discriminación racial (1965).

Pacto internacional sobre de-
rechos civiles y políticos 
(1966).

Pacto internacional sobre de-
rechos económicos, sociales y 
culturales (1966).

Convención sobre la elimina-
ción de todas las formas de 
discriminación contra la mujer 
(1979).

Convención contra la tortura 
(1984).

Convención sobre los derechos 
del niño (1989).

Protección regional (Américas)

Declaración americana de los 
derechos y deberes del hombre 
(1948).

Convención americana sobre 
derechos humanos (1969).

Protocolo de San Salvador so-
bre derechos económicos, so-
ciales y culturales (1988).

Convención de Belem do Pará 
para prevenir, castigar y erra-
dicar la violencia contra la mu-
jer (1994).

Jurisprudencia del sistema in-
teramericano de derechos hu-
manos.
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Si bien las limitaciones de la información actualmente disponible no 
permite identificar la verdadera magnitud y difusión del problema 
entre los pueblos indígenas de América, los datos hechos públicos 
por organismos oficiales y privados obligan desde ya, dada la di-
mensión de los derechos humanos afectados, a profundizar las in-
vestigaciones y a tomar medidas preventivas en aquellos casos don-
de se haya identificado un especial estado de vulnerabilidad frente 
a este tipo de emergencia. En cualquier caso, obliga a que esta espe-
cial situación al menos sea tomada en consideración de manera pre-
via a cualquier decisión externa que pudiera perturbar o afectar de 
manera severa el entorno o el modo de vida de los pueblos vulnera-
bles. El derecho a la vida es un derecho capital en el constitucionalis-
mo americano y se antepone a cualquier otra consideración o interés 
público o privado. La propia Corte Interamericana ha puesto reitera-
damente de manifiesto la necesidad de contar con el consentimiento 
libre, previo e informado  cuando una determinada medida de Esta-
do pudiera afectar de manera grave la vida, la dignidad o la salud 
física y mental - individual y colectiva- de un pueblo indígena. En 
los ministerios de salud de varios países (como es el caso de Perú, 
Brasil y Colombia) se cuenta con información respecto de la grave-
dad de la situación, lo que exigiría razonablemente que se diseñen 
políticas públicas específicas y se dispongan medidas al respecto. 

Convenio 169 OIT sobre pue-
blos indígenas y tribales en 
países independientes (1989).

Convenio 182 OIT sobre las 
peores formas del trabajo in-
fantil (1999).

Jurisprudencia de los órganos 
de interpretación del sistema 
de Naciones Unidas.
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Pasar por alto esta circunstancia y sus consecuencias previsibles, ge-
nera responsabilidades por ser una de aquellas situaciones en las 
que los Estados vienen obligados a promover acciones afirmativas 
encaminadas a proteger de manera efectiva el derecho a la vida y la 
salud física y mental de las personas y de los colectivos humanos.4

el suicidio de jóvenes indígenas en América: el caso del pueblo 
Awajún del noreste del Perú, Guaraní de la Reserva de dourados 
(Brasil) y los pueblos embera del Pacífico colombiano

El presente documento representa un esfuerzo inicial por entender, 
desde una perspectiva intercultural, qué está ocurriendo en el inte-
rior de determinados pueblos indígenas americanos que lleva a 

4 En las sentencias de la Corte Interamericana se desarrolla una importante y 
positiva interpretación del derecho a la vida en el contexto de comunidades.  

 Sentencia Yakye Axa, p.162: “Una de las obligaciones que ineludiblemente debe 
asumir el Estado en su posición de garante, con el objetivo de proteger y garan-
tizar el derecho a la vida, es la de generar las condiciones de vida mínimas 
compatibles con la dignidad de la persona humana y a no producir condiciones 
que la dificulten o impidan. En este sentido, el Estado tiene el deber de adoptar 
medidas positivas, concretas y orientadas a la satisfacción del derecho a una 
vida digna, en especial cuando se trata de personas en situación de vulnerabili-
dad y riesgo, cuya atención se vuelve prioritaria.” 

 Sentencia Sawhoyamaxa p.155 : “Es claro para la Corte que un Estado no puede 
ser responsable por cualquier situación de riesgo al derecho a la vida. Teniendo 
en cuenta las dificultades que implica la planificación y adopción de políticas 
públicas y las elecciones de carácter operativo que deben ser tomadas en fun-
ción de prioridades y recursos, las obligaciones positivas del Estado deben in-
terpretarse de forma que no se imponga a las autoridades una carga imposible 
o desproporcionada. Para que surja esta obligación positiva, debe establecerse 
que al momento de los hechos las autoridades sabían o debían saber de la exis-
tencia de una situación de riesgo real e inmediato para la vida de un individuo 
o grupo de individuos determinados y no tomaron las medidas necesarias den-
tro del ámbito de sus atribuciones que, juzgadas razonablemente, podían espe-
rarse para prevenir o evitar ese riesgo.”

 Sentencia Sawhoyamaxa p. 178: [E]l Estado violó el artículo 4.1 de la “Conven-
ción Americana”, en relación con el artículo 1.1 de la misma, por cuanto no ha 
adoptado las medidas positivas necesarias dentro del ámbito de sus atribucio-
nes, que razonablemente eran de esperarse para prevenir o evitar el riesgo al 
derecho a la vida de los miembros de la comunidad Sawhoyamaxa.”
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sus jóvenes a optar por el suicidio como respuesta a sus problemas. 
Las dificultades que se presentan para obtener información frente 
a un tema que plantea respuestas emocionales arriesgadas ha obli-
gado a preparar la exploración de manera cautelosa y con un al-
cance muy limitado, como un primer sondeo que pueda orientar 
un futuro estudio de mayor profundidad con la plena y sistemática 
participación y conducción de las comunidades afectadas. La re-
flexión interna sobre esta problemática y sus causas será en defini-
tiva el único modo efectivo de abordar una solución duradera. Tra-
bajos como el presente deberían servir para aportar una informa-
ción útil a los pueblos afectados así como para estimularles a tomar 
una postura proactiva y para hacer ver la gravedad de un proble-
ma que puede interferir de manera determinante con sus planes de 
vida.

Asimismo se intenta hacer un primer llamado de atención a los 
Estados para que asuman responsabilidades políticas para la pre-
vención, reducción del daño y erradicación definitiva de esta epi-
demia. Como se verá, los estados de ánimo que rodean las iniciati-
vas autodestructivas de los jóvenes indígenas están vinculadas a 
condiciones sociales, medioambientales, económicas o psicológi-
cas que tienen que ver con las secuelas sobre sus formas de vida de 
iniciativas y prioridades de Estado, generalmente asumidas con 
desconocimiento de los derechos humanos fundamentales de las 
personas y los pueblos indígenas. Tasas como las que se refieren en 
el presente informe, de darse a nivel nacional, pondrían a los paí-
ses afectados en un estado de alerta inusual. No puede entonces el 
Estado desentenderse de una situación que afecta a sectores vulne-
rables de la población infantil bajo su resguardo.

Los casos seleccionados para este primer sondeo de la proble-
mática han sido objeto de atención por medios oficiales y otros de 
difusión masiva y representan circunstancias peculiares que po-
drían reflejar tipos diferentes de procesos de propagación del sui-
cidio entre la juventud de los pueblos indígenas. 

La metodología de los trabajos no es uniforme ya que cada 
equipo ha debido adecuar la suya a la forma de conformación de 
los equipos de trabajo, las circunstancias logísticas del caso y el 
nivel de accesibilidad de la información tomando en cuenta la difi-
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cultad de tratar un tema que está saturado con vivencias y aconte-
cimientos traumáticos que marcaron y marcan la vida de esa gene-
ración. Los jóvenes han sido muy cuidadosos a la hora de reflexio-
nar sobre el tema pues perciben claramente que se trata de un he-
cho social que atañe a los principales valores de sus culturas y ex-
presa la frustración de no poder responder de otra forma a las ex-
tremas dificultades que enfrenta su futuro y el de sus pueblos.

En los tres casos se ha seguido, no obstante, un principio meto-
dológico básico: escuchar a los jóvenes indígenas, establecer un 
diálogo entre ellos y sus interlocutores de confianza. A diferencia 
de la gran mayoría del trabajo antropológico, se ha puesto énfasis 
en la mirada del joven indígena sobre las causas del suicidio y so-
bre sus ideas para solucionar lo que podría calificarse como un 
trauma cultural. En Brasil, el trabajo es el resultado de la actuación 
de los jóvenes indígenas que hacen parte de la asociación Acción 
de Jóvenes Indígenas (AJI) junto con jóvenes en situación de riesgo 
que habitan la Reserva de Dourados, con el apoyo de una antropó-
loga y un médico, resultando un trabajo polifónico y polisémico. 
En Colombia el equipo estuvo conformado por dos jóvenes profe-
sionales embera acompañadas por dirigentes indígenas locales y 
basó sus conclusiones en unos “Encuentros de Vida” con los jóve-
nes de las comunidades. Similar metodología fue aplicada en el 
caso peruano por un equipo conducido por la dirigente de la orga-
nización indígena local y su hija, acompañados  de un equipo de 
profesionales con experiencia en la zona pero sin antecedentes en 
relación con la problemática del suicidio juvenil. En todos los casos 
se ha tratado de recopilar y sistematizar la información bibliográfi-
ca y estadística disponible y se ha tomado contacto con el personal 
de salud y otros servicios estatales en la zona.  

necesidad de un punto de vista intercultural  

Pese a que el suicidio es un fenómeno mundial que sobrepasa las 
culturas y las clases sociales, las experiencias realizadas con pue-
blos indígenas (principalmente en Australia y Nueva Zelanda5) de-
muestran que acciones formuladas bajo los parámetros habituales 
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en los programas de “salud mental”, centrados principalmente en el 
nivel de riesgo individual, no sólo no han surtido efecto sino que, en 
muchas ocasiones, han generado problemas convirtiéndose algunos 
de sus procedimientos en verdaderos nuevos factores de riesgo. 
¿Cómo tratar entonces estos problemas? ¿Cómo superar, bajo para-
digmas interculturales, la visión occidental de “salud mental” que 
tan mal se adecúa a estas poblaciones? ¿Las causas y las medidas a 
tomar serán las mismas? Los casos estudiados presentan una especi-
ficidad singular que conecta la conducta autodestructiva con todo 
un universo simbólico que, a su vez, ubica al suicidio en la cultura y 
redefine así los parámetros para su análisis y tratamiento. Los enfo-
ques convencionales que incluyen gente experta foránea, intervi-
niendo con proyectos de duración limitada y sujeta a protocolos es-
pecíficos de carácter instrumental diseñados culturalmente por es-
pecialistas occidentales, tienen obvias limitaciones. Estos enfoques 
están condenados a ignorar o a no dar la importancia debida o a in-
terpretar de manera inadecuada señales que, solas o en combinación 
con otras, pueden dar la clave para soluciones culturalmente apro-
piadas. La responsabilidad del Estado es irrenunciable pero desde 
un rol facilitador y no directivo, asumiendo todo el gobierno un 
compromiso sostenido para apoyar a identificar y experimentar las 
soluciones que surjan de la propia comunidad.  

Dentro de esta perspectiva, es que se analiza el suicidio en los 
pueblos indígenas de Colombia, Perú y Brasil; especialmente en 
los pueblos Embera, Awajún y Guaraní. 

Vulnerabilidad especial 

De acuerdo con el enfoque propuesto por Naciones Unidas, en el 
informe mencionado anteriormente, las altas tasas de suicidio en 
los pueblos indígenas, aparecen junto con una conjunción de even-
tos traumáticos, como consecuencia de cambios sociales, económi-
cos, políticos y sobre todo culturales. Pero si bien estas perturba-

 5 Ver Penny Mitchell: Buscando las causas del suicidio en las comunidades aborígenes. 
IWGIA. Asuntos Indígenas 4/07. 
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ciones de la forma de vida de los pueblos indígenas son comparti-
das por buena parte de ellos, sólo algunos pueblos presentan este 
tipo de conducta suicida de manera continuada. En algunos pue-
blos el suicidio ha llegado a interiorizarse colectivamente como 
una salida comprensible, o, al menos, como una posibilidad no sor-
presiva, a las dificultades, integrándose como un patrón de con-
ducta individual y colectivamente asumido. ¿Será que determina-
das culturas llevan consigo ciertos factores estructurales que car-
gan, como respuesta a la vida, el suicidio?.

Pueblos como el Awajún o el Kaiowa-Guaraní, que comparten 
con el Embera modelos sociales estructurados para la guerra, han 
incorporado progresivamente el suicidio a sus pautas de compor-
tamiento cultural y eso lo torna más peligroso por cuanto genera 
conductas imitativas que se explican por sí mismas facilitando elu-
dir una reflexión proactiva. En otros pueblos, como es el caso del 
pueblo Embera, la constatación reciente de casos continuados de 
suicidio juvenil  y la integración de esta forma de muerte en el con-
texto de las instituciones culturales de arraigo tradicional, como la 
wawamia y el jai, parecen dar una señal de alarma en relación con la 
posibilidad de que también pueda desarrollarse en estos pueblos 
(y otros pueblos indígenas en el futuro) una integración cultural 
del suicidio que lo explique y lo justifique aportando argumentos 
para la aceptación, la resignación y la pasividad frente a estas con-
ductas, perpetuándolas.    

Varios estudios interdisciplinarios han intentado responder a 
esta especificidad, asociando los factores de riesgo con la pérdida 
de vínculos culturales, el abuso y dependencia de drogas y subs-
tancias químicas (Kilmayer et all 2000), desconexión con la historia 
cultural (Chandler y Proux 2006), problemas psicológicos y psi-
quiátricos, abuso físico, separación de los familiares en la fase in-
fantil (Boothroyd et all 2001), pérdida de lazos familiares (Wexler y 
Goodwin 2006), ausencia de participación social, tanto en la comu-
nidad como en la familia (Mignione y O’Neil 2005), estrés cultural 
y debilitamiento del sistema de creencias y espiritual (RCAPa 
1995). 

Se trata de hipótesis y posiblemente todos estos factores y otros, 
en conjunto, actúen para favorecer el suicidio en los pueblos indí-
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genas. Pero siendo un tema tan imbuido por lo cultural, el enfoque 
ha de centrarse en los factores de riesgo y de protección colectivos 
que son aquellos que permitirán una implicación de la mayoría de 
los miembros de la comunidad para lograr una respuesta contra-
cultural con reconocimiento de las causas subyacentes y la cons-
trucción de un marco práctico de participación inclusivo de la ma-
yoría de los miembros de la comunidad.
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 6 La denominación de jóvenes es polémica. Entre los awajún el concepto de ado-
lescencia no es reconocible como una etapa hacia la madurez; el concepto de 
niño-niña expresa una situación de aprendizaje con un progresivo nivel de in-
dependencia; después de los 12 ó 13 años nadie usaría esa denominación que 
incluso podría ser ofensiva para el menor. Son jóvenes desde esa edad hasta que 
forman familia (aunque se habla de matrimonios jóvenes). Naciones Unidas 
considera niño al menor de 18 años con justas razones. Sin embargo a fin de que 
el presente texto pueda ser leído por un público amplio, pero también por los 
interesados, hemos asumido el término “jóvenes” para dar cuenta de un con-
junto de personas incluidos en rangos de edad considerados por la CDN como 
propios de la niñez y la adolescencia y aquellos otros que, superando los 18 
años se consideran jóvenes tanto en términos occidentales como en el interior 
de la cultura awajún.  

7 Los pueblos indígenas vienen presentándose como naciones y/o pueblos origi-
narios. Hasta el momento, en los textos elaborados por los propios awajún ellos 
se identifican como pueblo Awajún, de manera que así se les identificará en el 
texto con el aviso de que cada vez que se mencione pueblo Awajún se está ha-
ciendo referencia a la nación Awajún.  

PeRU: oPoRtUnidAdeS PARA LoS niÑoS 
Y eL SUiCidio ContinUAdo de JoVeneS6 
de LA nACion7 AWAJUn en eL noReSte 
PeRUAno

Presentación del problema 

La alta incidencia, la continuidad y el aparente incremento de 
los casos de suicidio o de intentos de suicidio entre jóvenes del 

pueblo Awajún, en el noreste peruano,  es causa de honda preocu-
pación para los padres y madres de familia que, hoy en día y en las 
comunidades donde los episodios son más frecuentes, sienten esta 
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calamidad como una permanente amenaza para el sosiego de las 
familias y el equilibrio de las relaciones sociales, acrecentando, co-
mo causa y efecto, el malestar cultural que hoy atraviesa el pueblo 
Awajún. 
 Existe acuerdo en la mayor parte de los estudiosos en cuanto al 
reconocimiento de una casuística compleja que se refleja en la va-
riedad de las explicaciones aportadas por los propios awajún para 
los diferentes episodios de suicidio o intento de suicidio. Éstos se 
refieren generalmente a circunstancias externas inmediatas al pro-
pio intento. La autarquía de la familia awajún, el alto grado de re-
cato relativo a las intimidades familiares y la extremada emotivi-
dad que acompaña al recuerdo de cada suceso entre los allegados 
más cercanos, dificultan averiguaciones más profundas acerca de 
la existencia de posibles causas mediatas que, con dificultad, aflo-
ran sólo en algunos casos determinados.  
 Para la mirada de una persona externa que convive con familias 
awajún es manifiesto el contraste entre un estado de extrema placi-
dez, autodominio, autosuficiencia y autocomplacencia que respon-
de al ideal de la vida bien llevada propuesto por los maestros mi-
tológicos - y que se traduce en una cortesía atenta y afectuosa hacia 
el visitante - y los momentos que algunos han descrito como de 
furor y que expresan una fuerte determinación para hacer frente a 
las perturbaciones generadas a ese ideal de vida.  El discurso arro-
gante y bronco de los hombres en escenarios de confrontación, o 
las airadas expresiones coléricas de las mujeres contrariadas evi-
dencian un tono emotivo que sobrecoge a los terceros pero que, 
principalmente, se dirigen a manifestar ante la propia mirada 
awajún un estado de ánimo culturalmente valorado. Es ese tempe-
ramento conscientemente construido el que explica el respeto ge-
neralizado hacia una nación, visualizada como guerrera, que efec-
tivamente ha dado respuestas muy contundentes a los actos de 
agresión de potenciales enemigos.8

8 El contraste para el visitante entre la extremada violencia del saludo ceremonial 
frente a desconocidos (el enematmu) y la posterior afabilidad en el discurso (aú-
gbatbau, diipás chicham) y la hospitalidad extremada con ese mismo visitante 
una vez que ha sido ubicado dentro de las coordinadas  familiares de amigo-
enemigo, expresa ritualmente esta emotividad singular. 
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     El equipo  encargado de este sondeo sobre casos de suicidio o 
intento de suicidio continuado entre los miembros del pueblo 
Awajún estima que si algún factor común puede deducirse del to-
tal de los casos descritos por la bibliografía o aportados por los in-
formantes durante el trabajo de campo, es una previa conmoción 
emocional que pone de manifiesto estados de ánimo que son pecu-
liares del pueblo Awajún; estados de ánimo definidos culturalmen-
te y por tanto, heredados por el individuo. Son expresivos de las 
ideas culturales que los awajún tienen de los estados internos, de 
cómo, por qué y dónde es que se siente. Esos estados de ánimo al 
manifestarse en actos, en virtud de un determinado estado de co-
sas perturbadoras, emiten mensajes que son significativos para es-
te pueblo más allá de lo individual y lo subjetivo.9 
     Si lo anterior es cierto, posiblemente el suicidio o el intento de 
suicidio en cuanto iniciativa inscrita en el patrimonio cultural del 
pueblo Awajún como respuesta a situaciones perturbadoras -, esté 
interiorizado, desde tiempos más o menos históricos, como algo no 
insólito entre sus miembros. Igualmente los factores que generan 
resilencia frente a esa conducta y aquellos que pueden llegar a ac-
tivarla, se corresponden con fuerzas y debilidades en comporta-
mientos culturalmente definidos. Conocer esos factores y las carac-
terísticas de los estados de ánimo peculiares de las personas del 
pueblo Awajún es una tarea que no se puede afrontar sino desde 
adentro. 
     Estando entre los miembros del pueblo Awajún permanente y 
universalmente latente la posibilidad del suicidio por razones 
arraigadas de tipo psicosocial y cultural - que no se presentan en 
otros pueblos sometidos a condiciones similares-,10 las perturbacio-
nes externas a sus modos de vida podrían ocasionar, entre otros 
actos emocionalmente extremados, los atentados contra la propia 
vida. En definitiva: entendiendo que el suicidio entre los awajún 

9 Sobre esta interacción entre “estados de ánimo”, “estados de cosas” y “estados 
de hecho”, véase Surrallés, Alexander / En el corazón del sentido. – IWGIA, 2003.

10 De hecho, no se presentan en los otros pueblos de la familia etnolingüística 
denominada como jibaroana. Tampoco se presenta por igual en todos los esce-
narios locales en que se asientan las familias awajún.
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no es únicamente resultado de los cambios recientes en su entorno 
- y que cuenta con raíces culturales profundas y posiblemente pre-
téritas -, sí es cierto que las alteraciones globales, profundas y ver-
tiginosas de su entorno en los tiempos modernos, podrían estar 
generando un malestar cultural traumático que estimule el incre-
mento de los episodios de suicidio o de intento de suicidio entre 
aquellos de sus miembros que han sido más afectados por estas 
perturbaciones o cuyo talante emocional es más vulnerable. 

Como se verá en el informe del estado de la situación, el sui-
cidio afecta de manera muy marcada a las mujeres, lo que obliga 
a poner atención a las cuestiones de género, evitando trasplantar 
prejuicios previos que importen al mundo awajún las característi-
cas de una problemática que no necesariamente les concierne de 
manera similar a las mujeres awajún y a mujeres pertenecientes a 
sociedades con valores culturales diferentes.  

Otro sector que en los últimos años está sufriendo una epide-
mia de intentos de suicidio,  de acuerdo con versiones apreciativas 
de los padres de familia que no han podido ser constatadas con 
datos concretos, es el de los jóvenes, mayormente escolares y una 
vez más, con marcado sesgo hacia del sexo femenino. Muchos de 
los casos referidos afectan a personas consideradas dentro del in-
tervalo de edad que Naciones Unidas considera como niños. 

Metodología del estudio

Para la realización de este estudio ha sido necesario adoptar una 
serie de decisiones metodológicas que son consecuencia de par-
ticularidades propias del problema. No obstante que el suicidio 
concierne a la integridad del pueblo Awajún –y en esa medida se 
ha procurado revisar información de alcance general - se optó por 
restringir el trabajo de investigación a la cuenca del Río Cenepa 
(Condorcanqui, Amazonas). La razón de esta restricción es no sólo 
el plazo limitado disponible, sino también el hecho de que el Pro-
grama de la Mujer de la Organización de Comunidades Fronteri-
zas del Río Cenepa (ODECOFROC), viene trabajando en este ám-
bito la problemática y los factores de protección que provienen de 
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su propio patrimonio cultural.  Hay que señalar que los dirigentes 
de la organización aceptaron colaborar con el presente estudio no 
sin prevenciones, por  lo sensible que resulta el tema. En esa me-
dida, se considera que el estudio constituye un sondeo que busca 
orientar un futuro estudio de mayor profundidad con la plena y 
sistemática participación de las comunidades, el cual requeriría 
una mayor inversión en tiempo y recursos. El estudio se ha realiza-
do en el lapso de cinco meses en las comunidades de Mamayaque, 
Cocoashi, Kusú Kubaim y Pagat. 
    Para estimular la expresión de las expectativas de futuro de 
los jóvenes se han realizado dos encuentros de vida con grupos 
de niños y jóvenes (de ambos sexos y por separado). Asimismo, 
se han analizado desde la perspectiva del objetivo del estudio los 
resultados de otra serie de talleres con jóvenes que ODECOFROC 
había organizado dos años antes. Otros dos encuentros, con una 
metodología de talleres de futuro, se llevaron a cabo, también por 
separado, con madres de familia del Programa de Mujeres y con 
padres de familia participantes en un curso de Salud y Nutrición 
impartido por la misma organización. Además, se han desarrolla-
do conversaciones individuales con numerosos informantes, fami-
liarmente próximos al equipo de campo, así como con dirigentes y 
varios profesores. 
     Cuestiones como estados de ánimo culturalmente determina-
dos, complejos culturales significativos (como la muerte, la guerra, 
el daño inducido y otros), así como las visiones y expectativas de 
futuro, han estado en el foco de atención de las entrevistas. El equi-
po ha contado con información procedente de 42 jóvenes de ambos 
sexos entre 10 y 21 años, 13 mujeres adultas pertenecientes al pro-
grama de mujer de ODECOFROC, 10 promotores de salud y 5 pro-
fesores de las comunidades, así como de dirigentes y ex dirigentes 
de la organización; además se han compartido historias de vida 
con 6 informantes claves, mujeres entre 32 y 58 años de edad con 
experiencias propias de suicidio o de parientes cercanos.         
  Complementariamente se han obtenido datos de defunciones,  to-
mados de los informes de los promotores y sanitarios de salud de 
tres comunidades en los últimos años e información relativa a un 
alto número de intentos de suicidio donde intervino un promotor 
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sanitario local awajún especializado en desintoxicación y lavados 
gástricos. 
     Con apoyo de FORMABIAP, el Programa de Formación de 
Profesores Bilingües de la Amazonía Peruana de la organización 
nacional: Asociación Interétnica de Desarrollo de la Selva Perua-
na (AIDESEP), se ha tenido acceso a las tesis de los alumnos del 
programa. Igualmente se han recibido aportes de varios especia-
listas y del personal médico que se desempeñó en la zona, bien 
como parte del Grupo DAM (Desarrollo Alto Marañón 1970-1980) 
o del Programa de Salud del CAH (Consejo Aguaruna y Huambisa 
1980-1988). Se ha contactado asimismo con personal de la Direc-
ción General de Epidemiología (DGE) del Ministerio de Salud con 
el fin de verificar la información disponible a nivel oficial y los 
enfoques utilizados para el tratamiento del problema. 

Pueblos indígenas amazónicos y estado peruano

Los pueblos indígenas en el Perú atraviesan por un momento 
muy crítico y son varios los mecanismos y órganos de tratados de 
derechos humanos de Naciones Unidas que han mostrado su pre-
ocupación y que han llamado la atención del gobierno en relación 
con graves incumplimientos de las obligaciones asumidas por el 
Estado peruano en el ámbito internacional.11 En cuanto a los pue-
blos indígenas amazónicos el deterioro de sus condiciones de vi-
da es acelerado. Colonizaciones inducidas o espontáneas sin con-
trol estatal, con su secuela de expansión cocalera, oferta masiva a 
los inversores de tierras destinadas a monocultivos industriales o 
a la especulación, una muy agresiva política de concesiones pe-
troleras y forestales, actividades mineras informales y formales 
sin la adecuada vigilancia ambiental y con muy alto impacto, 
concesiones hidroeléctricas o grandes proyectos viales, se han su-

11 Ver informe del Comité de Expertos en Revisión de Convenios y Recomenda-
ciones de OIT (80º reunión, febrero 2010) así como del Relator Especial para 
Pueblos Indígenas y el Comité para la Erradicación de la Discriminación Racial.
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perpuesto a los territorios indígenas, en muchos casos de forma 
repentina, trastornando de manera determinante las formas de 
vida de los pueblos afectados. Sólidas economías tradicionales se 
han visto desbordadas sin mayor posibilidad de recomposición 
en el corto y mediano plazo. El deterioro de los recursos amazó-
nicos del Perú en las tres últimas décadas ha sido considerado 
como alarmante para buena parte de los tratadistas especializa-
dos.12  En muchos casos, los estándares de vida de los indígenas se 
están reduciendo drásticamente, afectando muy especialmente a 
los niños.13 
    Desde el punto de vista normativo, los pueblos indígenas del 
Perú han sufrido un progresivo debilitamiento de la protección ju-
rídica de sus territorios a partir de la Constitución de 1993 en pro 
de facilitar la puesta en el mercado de las tierras y los recursos 
amazónicos. Un informe efectuado por la Comisión Especial Mul-
tipartidaria del Congreso encargada de estudiar y recomendar la 
solución a la problemática de los pueblos indígenas14 concluye que 
“el Estado peruano no ha construido políticas públicas específicas 
para los pueblos indígenas [...] Las acciones desarrolladas por distin-
tas entidades sectoriales no han sido formuladas con participación 
de los pueblos indígenas o con sus organizaciones representativas y 
en cuanto a su aplicación, éstas no han sido consultadas […] Aún no 
se aprueban las leyes que han sido demandadas por distintas insti-
tuciones, como la Defensoría del Pueblo y las propias organizacio-
nes indígenas […]. El Estado no cuenta con la institucionalidad ne-
cesaria para dar atención  integral a la problemática de los pueblos 
indígenas y dar cumplimiento a lo establecido por la Constitución 
Política del Perú y el Convenio Nº 169 [...]”.
     Las tensiones entre las organizaciones indígenas y el Estado 
peruano en los últimos cinco años han sido permanentes y algunos 
de sus conflictos se dirimen hoy en los tribunales. Existen conce-

12 Dourojeannie, Marc / Amazonía peruana en 2021. --. Fundación para la conserva-
ción de la naturaleza. – Lima, 2009.

13 Unicef-INEI / Estado de la niñez indígena en el Perú, 2010.
14 http://www2.congreso.gob.pe/sicr/apoycomisiones/informes.nsf/Informes

PorComisionEspecial/94651EDC39799D6A0525772F005E946E/$FILE/INF-
CMEERSOOI-250510.pdf
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siones petroleras por más de 50 millones de hectáreas cubriendo el 
72% de la Amazonía y está lotizada en su totalidad. Las cifras para 
las concesiones mineras y madereras superan los 2 y 15 millones de 
hectáreas respectivamente y el cálculo de las tierras deforestadas 
ya supera los 10 millones.  
     Después de los sucesos de Bagua,15 el gobierno peruano consti-
tuyó el Grupo Nacional de Coordinación para el Desarrollo de los 
Pueblos Amazónicos cuyas conclusiones no han llegado a imple-
mentarse.16 Los reportes de la Defensoría del Pueblo peruana dan 
cuenta de un promedio de 250 conflictos sociales en los últimos 
años; el 54% de ellos tienen un origen socio-ambiental y muchos se 
dan dentro de un contexto indígena.

el pueblo Awajún: Ubicación y breve presentación17 

El pueblo o la nación, Awajún ocupa la región noroeste extrema 
de la Amazonía peruana. Asume como propio un amplio territo-
rio calculado en 4.166.308 hectáreas, de las cuales están legalizadas 
2.155.943. Es un territorio muy accidentado de cerros abruptos y 
colinas más suaves, con ríos de valles estrechos y fuertes corrien-

15 El 9 de abril de 2009, los pueblos indígenas amazónicos iniciaron una jornada 
de lucha por la derogatoria de decretos legislativos que consideraron lesivos a 
sus intereses colectivos. La provincia amazónica de Bagua, en el norte del Perú, 
fue uno de los lugares donde se concentraron los manifestantes. El desalojo 
realizado el 5 de junio de 2009 por las fuerzas policiales derivó en un enfrenta-
miento con 34 muertos, 24 policías y 10 civiles y cerca de doscientos heridos, 
muchos de ellos de bala. Ver: Informe de la comisión investigadora: http://
www.cnr.org.pe/imagenes_archivo/4a24c0d8d7eba485218c6676a898f8d7/In-
forme_Final_de_la_Comision_Especial_para_Investigar_y_Analizar_los_Suce-
sos_de_Bagua.pdf 

 Informe en minoría de la comisión: http://informebagua-enminoria.blogspot.com
16 Un proyecto de ley de consulta previa sancionado por el Congreso fue observa-

do por el Ejecutivo. Entretanto 24 nuevos lotes petroleros se han contratado tras 
el pedido del CERCR de suspender las concesiones mientras no hubiera un 
procedimiento de consulta apropiado.

17 Hemos utilizado, con permiso del autor, la etnografía inédita de Emilio Serra-
no, documento mecanografiado elaborado en la década de los años 70 pero con 
mucha información vigente hasta la fecha.
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tes. El Río Marañón, que constituye el moderno eje del territorio, 
adquiere una tremenda pendiente en la zona de asentamiento 
del pueblo Awajún, con una continuada serie de peligrosos es-
trechamientos del cauce por el cruce de las cadenas montañosas. 
La población awajún se distribuye por diversas cuencas con una 
marcada identidad y autarquía local así como con procesos histó-
ricos singulares en cada caso. No obstante, la identificación como 
awajún es fuerte y universal así como su profunda determinación 
común por la defensa del territorio tradicional.

Cuadro 118

territorios indígenas en la Amazonía Peruana

18 Información recogida del Instituto de Investigaciones de la Amazonía Peruana 
(IIAP), Instituto Nacional de Estadísdica e Informática (INEI), Instituto del Bien 
Común (IBC) y García y Chirif, 2007.

  

Concepto
Total tierras en la Amazonía

Territorios indígenas legalizados

Tierras tituladas en propiedad  

Tierras cedidas en uso

Ampliaciones (todas las modalidades)

Otras modalidades

Total tierras demarcadas y/o tituladas 
a comunidades indígenas

Reservas territoriales para pueblos 
indígenas en aislamiento

Total tierras legalizadas a pueblos 
indígenas

Hectáreas
78.282.060

5.363.023 

3.019.717

1.413.693

767.825

10.564.258

2.812.686

13.376.944
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Políticas públicas para pueblos indígenas en el Perú19

No existen políticas públicas diferenciadas o que traten de ma-
nera transversal la problemática de los pueblos indígenas de 
acuerdo con el documento de conclusiones de la comisión del 
Congreso. 

Institucionalidad La institución oficial, el INDEPA (Institu-
to Nacional de Desarrollo de Pueblos Andinos, Amazónicos y 
Afroperuano), no dispone de canales para la participación de los 
interesados y su desprestigio entre las organizaciones indígenas 
es manifiesto, así como su falta de operatividad e incidencia. Ac-
tualmente tiene un rango menor en el organigrama del Estado. 

Paticipación y consulta Después de un largo período de con-
certación de una agenda política entre Estado y organizaciones 
indígenas, los resultados no se han implementado. La consulta 
previa continúa sin practicarse ni regularse. Los pueblos indí-
genas no son consultados incluso ante iniciativas de impacto 
vital como las concesiones hidroeléctricas. 

Tierras y recursos Se ha paralizado desde hace años el proce-
so de titulación de tierras indígenas.

Educación La Educación Intercultural Bilingüe (EIB), está 
reconocida en la Constitución y ha sido implementada con la 
aprobación de la ley No. 27818. Existe asimismo una ley de 
reconocimiento, preservación, fomento y difusión de lenguas 
aborígenes, no obstante no existe una política de educación 
acorde con estos reconocimientos legales.

19 Ver Informe Comisión Multipartidaria del Congreso encargada de analizar la 
problemática de los pueblos indígenas:

 http://www2.congreso.gob.pe/sicr/apoycomisiones/informes.nsf/Informes
PorComisionEspecial/94651EDC39799D6A0525772F005E946E/$FILE/INF-
CMEERSOOI-250510.pdf
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Salud  No existe política pública orientada a impartir una salud 
culturalmente apropiada. La Defensoría del Pueblo señala que el 
76% de los establecimientos que visitó en comunidades nativas 
no cuentan con medios de transporte, lo que las hace ineficaces. 
Existe el Centro Nacional de Salud Intercultural (CENSI),con el 
objetivo de proponer políticas y normas en salud intercultural. El 
Plan Nacional Concertado de Salud y el Seguro Integral de Salud 
(SIS) alcanza, con grandes deficiencias, al 41% de la población. 

Políticas asistenciales y de transferencias condicionadas
Las iniciativas asistenciales, a través de la distribución de alimen-
tos (PRONAA), o trasferencias condicionadas en efectivo (JUN-
TOS) son tal vez las que con mayor fuerza definen la intervención 
del Estado en la amazonía indígena; posiblemente hayan tenido 
incidencia en la reducción de las estadísticas de la pobreza extre-
ma, medida sobre la base del ingreso familiar. Sin embargo otros 
impactos de estas políticas no han sido evaluados. La Comisión 
Multipartidaria del Congreso encargada de analizar la proble-
mática de los pueblos indígenas recomienda reiterada y encare-
cidamente reconsiderar estas políticas y reorientarlas para que no 
generen efectos contradictorios a los buscados. 
 

El pueblo Awajún, cuenta con una población censada de 55.328 en 
281 comunidades. Como pueblo o nación pertenece y se identifica 
étnicamente como parte de la gran familia jibaroana junto con sus 
parientes shuar o wampis, achuar y shiwiar (los llamados jíbaro-
shuar en la antropología) y los kandoshi y chapra de la familia jíba-
ro-candoa. Los asentamientos tradicionales se ubicaron en las zo-
nas interfluviales de montaña con una dispersión muy acentuada 
bien adaptada a sus formas de vida, a sus valores culturales y a su 
temperamento independiente.  
 En la actualidad han descendido a las orillas de los ríos y las 
grandes quebradas pero mantienen bajo control y en uso la totalidad 
de su territorio. Los movimientos centrípetos y centrífugos del po-
blamiento awajún han sido continuos, si bien existe en la actualidad 
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un proceso de concentración en comunidades con una duración 
inusual que podría señalar tendencias hacia la estabilización. 
 De todas las naciones de la familia jibaroana, los awajún son los 
que tienen una mayor presión fronteriza por parte de los embates 
colonizadores de manera que aportan, no sin sacrificio, una barrera 
de contención y de seguridad territorial al resto de los pueblos y 
naciones jíbaras. El talante guerrero, demostrado en la historia frente 
a los intentos de invasión de mochicas, incas, españoles y más re-
cientemente, frente a colonos y empresas extractoras no consentidas, 
ha sido reconocido por historiadores y antropólogos y tiene, asimis-
mo, un reconocimiento popular que ha desalentado en muchas oca-
siones a sus potenciales invasores. El hecho de no haber sido domi-
nados por ninguno de sus enemigos a lo largo de su historia ha de-
sarrollado un concepto de dignidad étnica vinculado a las caracterís-
ticas del talante resuelto y disciplinado que caracterizó la orientación 
de la educación de sus niños y jóvenes y que se ha traducido tradi-
cionalmente en una satisfacción colectiva por mantener la indepen-
dencia y una soberanía sobre su territorio que nunca se puso en du-
da y que hoy, a la luz de los modernos conceptos jurídicos del cons-
titucionalismo peruano, y lo que se les niega jurídica y fácticamen-
te.20

 El pueblo Awajún se organizó de manera moderna, hacia 1970, 
a partir de incipientes agrupaciones en el Río Cenepa y el valle de 
Imazita para consolidar más tarde importantes federaciones como 
el Consejo Aguaruna y Huambisa, en Amazonas y Bagua, Chapi 
Shiwag en Loreto y otras menores en la cuenca del Alto Mayo o  el 
Río Chirinos. Hoy, el pueblo Awajún ha vuelto a recomponer sus 
autonomías locales en base a un número permanentemente cre-
ciente de organizaciones independientes aunque afiliadas a redes 
regionales y a organizaciones de nivel nacional. Tras los sucesos 
ocurridos durante las protestas indígenas del año 2010, donde el 

20 “Lo que más nos apena no es [la contaminación] sino tener que enterarnos de 
que el Estado peruano puede entregar nuestro territorio a quien le de la gana 
sin nuestro permiso, eso nos hace loquear porque no lo podemos entender, na-
die le hemos autorizado y ellos nunca han sufrido por defender esto”. ODECO-
FROC / Encuentro de vida y taller de futuro: Comunidad de Kusú-Kubaim, 
2010.



SUICIDIO ADOLESCENTE EN PUEBLOS INDIGENAS – TRES ESTUDIOS DE CASO38

pueblo Awajún  tuvo parte directa en los acontecimientos, empre-
sas y funcionarios del Estado han hecho considerables esfuerzos 
por introducir elementos disuasivos frente a la oposición generali-
zada de las comunidades hacia las actividades mineras o petrole-
ras. Esto viene generando continuas divisiones organizativas con 
consecuencias profundas en las relaciones internas. Durante el de-
sarrollo del presente trabajo se ha podido constatar que este divi-
sionismo inducido desde el exterior genera mucho malestar inter-
no y puede llegar a asumir formas violentas al provocar una meta-
morfosis peligrosa y anómala de las concepciones de amigo-ene-
migo que rige en las relaciones sociales tradicionales.21  
 Este informe se ha centrado en algunas comunidades de la 
cuenca del Cenepa, muy convulsionada hoy por sus conflictos con 
la minería y las escisiones internas al respecto. El resto de las zonas 
de asentamiento awajún también atraviesan procesos conflictivos, 
externos e internos.22

 El pueblo Awajún, como puede verse, está sufriendo fuertes 
presiones que generan un malestar colectivo no sólo en relación 

21 Después de la paz Perú-Ecuador, el Estado peruano decretó la Zona Reservada 
Santiago-Comaina (el corazón del territorio awajún y wampis) y se produjo, 
entre 1999 y 2004, un largo proceso de concertación entre las entidades encarga-
das del Estado y las organizaciones indígenas del Río Cenepa y Santiago, don-
de se acordó la creación de un parque nacional, la categoría más estricta de 
conservación del ordenamiento peruano -  donde la minería no es factible -, 
para conservar intangible el área sagrada de Ichigkat Mujat, donde se concen-
tran las nacientes de los ríos y quebradas que alimentan la cuenca del Cenepa y 
el principal reservorio de especies faunísticas. El pacto no fue respetado y algu-
nas áreas fueron excluidas del parque  y concesionadas a una compañía cana-
diense-peruana. La población de los Ríos Cenepa y Santiago, afectados conjun-
tamente por la minería y por un lote petrolero rechazado expresamente por las 
organizaciones, fue la que primero se plegó a las protestas indígenas de 2008 y 
2009. Véase: Informe IWGIA: Crónica de un engaño. – Perú, 2009. 

 Véase también los informes de las comisiones especiales.  
22 Las comunidades de los Ríos Chiriaco-Imaza, Nieva, Apaga, Potro y Yurapaga, 

frontera awajún con los frentes de colonización, soportan la presión de las vías de 
penetración y la infraestructura petrolera. Las comunidades del Río Chirinos han 
sufrido permanentemente invasiones dando lugar a enfrentamientos violentos; 
el último, en el año 1997, en la comunidad de Naranjos, se saldó con el falleci-
miento de 15 personas y un número alto de heridos. Los awajún del Río Santiago 
mantienen otro de los conflictos registrados como graves por la Defensoría del 
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con el deterioro del entorno; existe un aspecto interno de ese ma-
lestar, una desazón que podríamos caracterizar como cultural y 
que podría reflejarse en una turbación, frecuentemente explícita, 
ante su incapacidad para dominar el rumbo de los acontecimientos 
en las actuales condiciones. En cualquier caso, situaciones simila-
res se están dando al interior de muchos otros pueblos indígenas. 
Para poder dar razón del comportamiento suicida dentro del pue-
blo Awajún, es preciso considerar, junto con estas perturbaciones 
traumáticas, de carácter estructural, otros factores que contribuyen 
adicionalmente a que un pueblo sea más propenso que otros a este 
tipo de respuesta autodestructiva frente a los conflictos.

Cuadro 3

indicadores generales y socioeconómicos de la cuenca del Cenepa23

Pueblo a partir de la rechazada concesión a la empresa Hocol del lote petrolero 116 
y la irregular promoción de organizaciones oficialistas de baja representatividad 
pero con fuertes recursos económicos que colaboran con las empresas para sensi-
bilizar a las comunidades a favor de la extracción de hidrocarburos.  

 23 Datos extraídos del Censo 2007 del INEI y del SINAC del IBC. 

Comunidades y

Anexos (al año 2008)

Población

Territorio legalizado en ha.

Titulado

Cedidas en uso

Área fiscal (demarcada
 para la comunidad)

TOTAL

53

10.219

152.597

67.530

19.839

239.966

Migrantes

Educación

Asistentes a 
centros educativos 

Menores de 16
años en la escuela

Población con
educación superior

693 

2.207

1.987

197 
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Peculiaridades de orden cultural del pueblo Awajún

La complejidad de la cultura awajún es considerable y este trabajo 
no puede dar cuenta de todos los posibles factores culturales que po-
drían tener relación con los eventuales casos de suicidio; y más cuan-
do estos factores se correlacionan, de múltiples maneras, con factores 
psicológicos y sociológicos. Los informantes han puesto el suicidio en 
relación con temas como: la asimetría de las relaciones hombre-mujer, 
las interrupciones y deterioros del proceso formativo de los niños y 
jóvenes, los cambios en el funcionamiento de la sociedad y la distri-

Fecundidad

Mujeres en edad fértil
(15-49)

Total madres 
( 12 y más años)

Promedio hijos por
mujer

2.197

1.952

3.2

Población 
analfabeta

Mujeres 
analfabetas

Salud

Población con 
seguro de salud

Identidad

Sin partida de 
nacimiento

Sin DNI

Mujeres sin DNI

Religión

Católica

Evangélica

914

718 

 

4.616

833 

858 

580 

14.52%

22.01%
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bución del poder y otros como la hechicería y las influencias de las 
diferentes dimensiones de la realidad, la concepción de la muerte y 
de la vida y la confusión religiosa promovida por las misiones, las 
dificultades para la subsistencia diaria y las características anímicas 
y del talante awajún. Muy brevemente se pondrá atención a aquellos 
aspectos que han aparecido mencionados más frecuentemente con el 
tema del estudio: las relaciones hombre-mujer y los cambios en el pro-
ceso formativo de los jóvenes de ambos sexos. 
 Pero antes que nada hay que adelantar una permanente alusión 
a la diferenciación, en todos los rangos de edad, entre conductas y 
modos de ser “tradicionales” y “aculturados”, por utilizar los adje-
tivos más usados.24  En todos los casos se percibe una fuerte con-
ciencia de la existencia - y la valoración - de una “forma de vida” 
propiamente awajún que sirve como modelo de conductas y como 
contraste para evaluar y/o criticar los cambios. Se trata de un “mo-
delo” exigente que refleja una identidad muy estimada, pero que 
también puede ser una vía hacia la frustración de aquellos que no 
pueden o no desean adecuarse a sus requerimientos. Hoy en día no 
pueden identificarse personas con conductas tradicionales puras 
ni puramente aculturadas. Los individuos se sitúan en un punto u 
otro del espectro influyéndose mutuamente y construyendo un 
presente cultural que, no por estar ostensiblemente transformado 
y en un proceso acelerado de transición, deja de ser identificado 
por sus miembros como algo propio, compartido y singular. Lo 
cierto es que las diferentes personas viven esa cultura común de 
manera diferente de acuerdo a cómo la conocen, para cuánto les 
sirve y hacia dónde se orientan los objetivos que se han fijado para 
su vida. Si bien se trata de una sociedad donde los elementos cul-
turales más fundamentales se mantienen de una manera relativa-

24 Buena parte de la información de este epígrafe procede de una etnografía inédi-
ta escrita en la primera mitad de la década de los años 70 por Emilio Serrano 
Calderón de Ayala y se ha utilizado con autorización expresa del autor. Se trata 
de un presente etnográfico que remite a una situación que en muchos casos ha 
sufrido transformaciones radicales. Pero no existen etnografías actualizadas. 
Guillermo Guevara cuenta, con textos también inéditos, que plantean la situa-
ción en términos de cambio. El equipo de campo ha procurado sistematizar un 
buen número de notas procedentes de sus propios trabajos anteriores como de 
los informantes a los que se ha accedido durante los trabajos de campo. 
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mente estable, los nuevos tiempos están construyendo una socie-
dad cada vez más diversificada, donde las influencias externas 
propician conductas y aspiraciones que escapan a los patrones cul-
turales tradicionales.  En este contexto, el desentendimiento inter-
generacional es evidente pero no deja de expresar, como señala 
Emilio Serrano,25 diferentes formas de vida que configuran una 
misma cultura y la ubican, de manera compleja, en un determina-
do momento histórico.  

• Hombre – mujer

En los últimos tiempos se ha acostumbrado a remarcar, en la bi-
bliografía reciente, un supuesto desequilibrio extremado entre 
hombres y mujeres awajún, tanto en la esfera de la distribución del 
poder, en el acceso a los recursos materiales y espirituales y en las 
responsabilidades que a cada uno le toca. En ocasiones se utiliza 
el hecho del suicidio femenino como una expresión demostrativa 
de ese desequilibrio e incluso se alude a una “política del suicidio” 
como mecanismo premeditado y colectivo de reajuste de la rela-
ción.26 Esto no corresponde con las experiencias narradas por la 
mayor parte de los conocedores ni con la experiencia del equipo 
a cargo del presente trabajo. De hecho, no es común, ni siquiera 
entre las familias del resto de los pueblos de la familia jibaroana, 
contemplar una posición política tan sólida y tan amplia además 
de una decisiva participación en buena parte de las negociaciones 
que interesan como la de la mujer awajún; principalmente aquellas 
en torno a la casa familiar, el centro de la vida y la dinámica social 
awajún. Es cierto que existe un marcado sexismo, muy especial-
mente en los aspectos discursivos y ceremoniales y en las presenta-
ciones públicas en los escenarios formales, pero no  suelen ser estas 

25 Serrano Calderón de Ayala, E. / Notas sobre etnología aguaruna. – Perú :  GRU-
PO DAM,  1973. 386 p. (Texto inédito).

26 Bant, A / La política de suicidio: El caso de las mujeres aguaruna en la Amazo-
nía peruana. -- En: Relaciones de género en la amazonía peruana, p. 119-144. Lima: 
Centro Amazónico de Antropología y Aplicación Práctica, 1999.
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las ocasiones ni los espacios preferidos por las mujeres para ejercer 
influencia, al menos no hasta hace unos pocos años.
      De hecho y a partir de que esos espacios han sido del inte-
rés femenino, se han multiplicado las iniciativas organizativas 
de grupos de mujeres y hoy en día, en casi todos los enclaves de 
asentamiento awajún, estas organizaciones de mujeres y el propio 
liderazgo formal femenino, se vienen abriendo espacios cada vez 
con mayor asiduidad. Por otra parte, el rol de la mujer siempre fue 
ampliamente respetado, tanto que son varios los antropólogos que 
coinciden en que sería difícil verificar entre las mujeres de las nacio-
nes europeas un lugar tan digno en sus sociedades como el que de 
hecho ocupa la mujer awajún en la suya.27 Pero ese rol y ese prestigio 
son consecuencia del rol de la mujer en un tipo de economía que 
ha venido garantizando por siglos la subsistencia de las familias. 
Los cambios de esa economía de uso hacia una economía de cambio 
conllevan una severa disminución de poderes para la mujer y una 
depreciación de su misión y de los estándares y exigencias de su 
proceso de formación. La desvalorización de esa economía altamen-
te eficiente, a través de discursos agresivos como el de la “pobreza 
extrema” con el que se la descalifica, puede introducir elementos 
que desmotiven a las mujeres o reduzcan sus satisfacciones anímicas 
por la contribución al buen funcionamiento de la sociedad. 
      La unión entre un hombre y una mujer expresa la comple-
mentariedad y el ajuste obligado de saberes, de estados de ánimo 
y de esfuerzos necesarios para un correcto funcionamiento de la 
casa familiar. La conjunción hombre- mujer es indispensable para 
la subsistencia de tal manera que no es concebible la soltería. Mu-
chas instituciones son derivadas de este imperativo cultural, in-
cluyendo la propia poligamia, una institución que se convierte en 
conflictiva a medida que se equipara el peso demográfico de los 
dos sexos. En términos generales la mujer provee a la vida familiar 
de los elementos relacionados con la domesticación de la natura-
leza y el hombre con los aspectos predadores de esa relación. La 

27 Karsten: “Hay, creo yo, pocas sociedades civilizadas en las que el hombre soli-
cita con tanta asiduidad consejo de su esposa, aún en asuntos de poca impor-
tancia”.



SUICIDIO ADOLESCENTE EN PUEBLOS INDIGENAS – TRES ESTUDIOS DE CASO44

agricultura y la caza son dos aspectos fundamentales del aporte 
de cada sexo al bienestar familiar. La excelencia en ambos casos 
forma parte de un contrato que requiere ser cumplido de mane-
ra satisfactoria. El cabal cumplimiento de la obligación recíproca 
construye relaciones afectuosas y las expresiones amorosas, in-
cluso las más pasionales, siempre se refieren al funcionamiento 
satisfactorio de esa reciprocidad. Si un hombre o una mujer no 
son capaces de cumplir a cabalidad ese compromiso mutuo las 
familias pueden y suelen aceptar el divorcio como una respues-
ta lógica. Esta estrecha complementariedad es altamente eficaz 
en términos económicos pero hace muy interdependientes a 
ambos cónyuges. Tal vez la situación actual que mejor explica 
el malestar en las relaciones de género entre los awajún es la 
desaparición de los recursos de caza. La carne de monte (y la 
pesca en menor medida) no sólo es el aporte fundamental que 
corresponde al hombre, es también la actividad que expresa las 
virtudes de la condición masculina, uno de los fundamentos del 
atractivo viril. Pero cuando la caza escasea o desaparece en todo 
un determinado entorno, cuando no depende de la habilidad 
del cazador traer carne del monte, la relación puede convulsio-
narse. El hombre no puede corresponder a la mujer y se siente 
humillado. El orgullo le dificulta buscar nuevas soluciones “de 
pareja”.28 Como reacción viene buscando espacios donde reubi-
carse. Como jornalero, profesor, dirigente, alcalde, comercian-
te, o alguno de los otros escasos trabajos por cuenta ajena: todos 
ellos orientados hacia economías de cambio. El masato29 es susti-
tuido por la cerveza en las fiestas; alimentos exóticos (como los 
fideos o el atún) pasan a tener más prestigio que la producción de 
la mujer. Los espacios sociales (fiestas, visitas) y domésticos (el 
hogar, la cocina) dejan de estar bajo control de la mujer. La mujer 

28 Al parecer, las mujeres mayores sí se dan cuenta de la posición desventajosa en 
la que está quedando el hombre awajún sin animales que capturar; las infor-
mantes han mencionado el asunto (“los tratamos como a  huerfanitos”), una 
afectuosidad compasiva que posiblemente no siempre será bien recibida.

29 Ver: Tuesta, Irma; García, Pedro; García, Malena / El masato: la civilización de 
lo silvestre. En: Chicha peruana, una bebida, una cultura. Universidad San Martin 
de Porres; Editor Rafo León, 2008.
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pierde el gusto por la excelencia y pasa a ser ama de casa con po-
cas gratificaciones. Las relaciones se suelen tensar e incluso vio-
lentar hasta llegar a la agresión física, antes infrecuente. Mujeres 
de sensibilidad especial pueden sentir como insoportable estos 
desplantes y desafíos de género y pueden optar por la autoelimi-
nación por suicido o por la migración. 
     El sistema de parentesco es el eje de la sociedad awajún. Es un 
sistema que funciona sobre la base de dos mitades exogámicas30 
(universales) reproducidas a nivel local en cada asentamiento o 
comunidad. Se trata de dos grupos que consolidan periódica-
mente alianzas estables alrededor de la institución matrimonial. 
Los padres arreglan las uniones con escasa participación de los 
futuros esposos. Tanto el varón como la mujer pueden oponerse 
a la decisión de los mayores aunque es una negativa conside-
rada inconveniente. El matrimonio es en primer lugar y sobre 
todo un acto social. Las uniones entre personas de una misma 
mitad son incestuosas y altamente censurables por cuanto ma-
logran el orden natural de las cosas.31 La relación conyugal se 
consolidará o no en base a los merecimientos de cada contrayen-
te y esos merecimientos se refieren al cumplimiento de lo que a 
cada uno le toca. El amor, o los afectos, se construyen sobre esa 
base. Es una institución concebida con ventajas e inconvenien-
tes mutuos. A las niñas se les entrega a un joven, ya formado, a 
muy temprana edad; pero el joven debe abandonar su familia y 
ponerse al servicio de su suegra y bajo la vigilancia de su suegro 
y cuñados por un largo tiempo. La mujer es consciente de que 
las alianzas familiares dependen del celo en sus funciones tanto 
como de su propio bienestar y del trato que su esposo le propor-

30 Es una versión del llamado matrimonio dravídico donde se definen por una 
parte a los primos paralelos – hijos de hermanos del mismo sexo - como consan-
guíneos (hermanos) y a los primos cruzados – hijos de hermanos de diferente 
sexo - como afines (cuñados). Las parejas potenciales se pueden efectuar tan 
solo entre primos cruzados (los afines). Un individuo puede ubicarse con cierta 
facilidad en una u otra mitad a nivel de toda la nación Awajún y conocer con 
quien puede y con quien no puede vincularse en matrimonio. 

31 Se sanciona como incestuoso túwa, la formación de una pareja con persona de 
la misma mitad, pero no así los escarceos sexuales prematrimoniales. 
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cione.32 En casa de sus suegros, el esposo es el único extraño y se 
cuidará de no ejercer violencia salvo frente a situaciones que son 
desaprobadas por los propios cuñados (el adulterio y la ociosidad 
principalmente). Las cuñadas, casadas con hermanos de la esposa 
muy frecuentemente son poderosas aliadas para evitar agresiones 
que podrían ser replicadas contra ellas. Esta forma de arreglos ma-
trimoniales, que puede resultar muy poco convincente desde el 
punto de vista de sociedades más individualistas, ha sido siempre 
muy funcional a los objetivos sociales awajún y por extraño que 
pudiera parecer, por lo general forja relaciones afectuosas y de mu-
tuo respeto y admiración que se evidencian entre parejas mayores.
      El éxito de estas relaciones se prepara de muy diversa manera. 
La separación de niños y niñas, es llevada a los extremos de prohi-
bir a los niños varones conversar con las niñas33 o incluso ocupar 
asientos usados por mujeres; el tabú para los hombres de mantener 
relaciones con mujeres mayores e incluso de hacer el amor en edad 
formativa buscan impedir que las relaciones prematrimoniales 
puedan alterar las alianzas previstas por medio del matrimonio. 
Mientras que la niña va formando sus habilidades, competencias 
y estados de ánimo progresivamente, junto con su madre y sus 
hermanas, el hombre debe llegar al matrimonio con una formación 
suficiente y preferiblemente, con una visión (wáimaku/ajútap) que 
pueda dar seguridad a su joven esposa.  
     El matrimonio tradicional que responde a las pautas generales 
descritas, a pesar de seguir constituyendo un modelo de referen-

32 Brown percibe una “impotencia social” que impide a la mujer armar alianzas, 
esto es, utilizar el colectivo, para defenderse de las injurias, lo que podría llevar-
la a manipular su agresividad a través del suicidio. Es cierto que la guerra no es 
organizada táctica ni estratégicamente por mujeres, pero en cada momento de 
tensión extraordinario que precede a un acto de guerra se puede verificar que 
no sólo la mujer no está al margen, sino que su posicionamiento suele ser el más 
estricto y apremiante, tanto que en muchas ocasiones su presión es determinan-
te.  En tiempos de paz, donde se pueden percibir las pautas de la vida diaria, las 
mujeres muestran bastante mayor facilidad que los hombres para  armar rela-
ciones estrechas (entre mujeres) o impulsarlas (entre varones) a través de las 
fiestas, las visitas sociales, el ipaámamu o el recibimiento de parientes. Brown, 
M. F. / Power, gender, and the social meaning of Aguaruna suicide. 1986.

33 El étse o aliento de las mujeres, es peligroso y puede debilitar a los hombres e 
impedirle tener su visión del ajutap.
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cia, es una de las instituciones que más está sufriendo las trans-
formaciones de la modernidad. La educación mixta de hombres y 
mujeres de la misma edad compartiendo el espacio escolar durante 
largas horas propicia el enamoramiento y relaciones fuera del con-
trol de los mayores que pueden terminar en emparejamientos muy 
poco funcionales. Ni hombre ni mujer adquieren en la escuela las 
condiciones necesarias para conducir una nueva familia y el hecho 
de que el nuevo emparejamiento no cumpla función alguna en la 
agenda de las alianzas predeterminadas, dificulta la comprensión 
y la solidaridad de las familias de los cónyuges. Aparecen así mu-
chas nuevas circunstancias como los niños en abandono, las ma-
dres y padres solteros, los divorcios tempranos. Situaciones que, 
a veces, suelen relacionar los padres de familia con las conductas 
suicidas. 

Los puntos presentados tratan de mostrar algunas de las múl-
tiples circunstancias que definen y afectan la relación hombre-mu-
jer en la sociedad awajún. Su objetivo es ilustrar posibles enfoques 
analíticos para encontrar factores de riesgo y factores protectivos 
que surgen de las interrelaciones entre la cultura, sus transforma-
ciones y las negociaciones culturales que se producen en un mo-
mento determinado así como su posible influencia en las conduc-
tas y los estados de ánimo colectivos e individuales.34 

• El proceso formativo de jóvenes awajún y su evolución

En la economía practicada por la sociedad awajún, como ocurre 
en todas las economías de uso donde una parte importante de las 
necesidades se satisfacen de manera independiente del mercado, 
la subsistencia - y la calidad de vida – dependen de los recursos 
naturales disponibles y de los conocimientos, competencias y ca-
pacidades necesarias para saber aprovecharlos. En sociedades con 

34 En contraste, muchos de los programas diseñados desde las instituciones esta-
tales y las ONG han enfocado los actuales desajustes en las relaciones de géne-
ro sin una perspectiva cultural e histórica que permita dar respuestas que con-
tribuyan a la mejora del bienestar tanto de las mujeres como de los hombres.
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economías de cambio, el proceso formativo es genérico; se concreta 
en etapas tardías cuando el joven accede al conocimiento especiali-
zado y optativo que exige un quehacer profesional determinado que 
le va a permitir, teóricamente, entrar en el mercado, cambiar trabajo 
por ingresos monetarios y éstos por los bienes que satisfagan sus ne-
cesidades. En la sociedad awajún los niños y niñas de ambos sexos 
deben adquirir desde muy pronto todos los saberes, habilidades y 
fuerzas necesarias para progresivamente ser capaces de acceder a 
la naturaleza y obtener directamente de ella todo lo necesario para 
contribuir con su familia a la satisfacción de las necesidades colecti-
vas. En cada tipo de sociedad los objetivos, los ritmos, los plazos, los 
horarios y las necesidades educativas son diferentes.
      Las exigencias educativas de los niños awajún son muy fuer-
tes. Es un proceso formativo muy abnegado, incluyendo discipli-
nas alimenticias, restricciones sexuales y consumo frecuente de 
plantas comunicativas. Incluye saber, saber hacer, sentir y com-
prender las esencias de las cosas y los recursos. Brown (1998), 
habla del “significado” implícito en todas esas prácticas que in-
tegran el currículum tradicional y advierte que desproveer de 
ese sentido al aprendizaje conduce a los jóvenes,  por lógica, a la 
“insignificancia”.35  
     Este proceso formativo siempre estuvo a cargo del grupo social, 
más allá incluso de la familia extensa. Los niños y niñas reciben de 
sus padres o madres una formación altamente especializada y ajus-
tadamente complementaria entre ambos sexos, de conformidad 
con objetivos muy estables de la sociedad awajún. Por su parte, 
el  padre y madre ejercen un rol trascendental en la formación de 
sus hijos del sexo opuesto para compensar aspectos que no se con-
templan a fondo en su respectivo proceso formativo (la afectividad 
en los hombres y el rigor de la etiqueta pública, la prestancia y un 
riguroso concepto del respeto propio, en las mujeres). Este proce-
so formativo, de mucha proximidad entre preceptor y aprendiz,36 

35 Brown, M. F. / Power, gender, and the social meaning of Aguaruna suicide. 1986.
36 A fin de evitar una sobrecarga gráfica que supone utilizar en castellano o/a 

para marcar la existencia de ambos sexos (aprendiz/a, preceptor/a) utilizamos 
el masculino genérico clásico, en el entendido de que todas las menciones en tal 
género representan siempre a hombres y mujeres.
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muy próximo también a la realidad de la vida, muy poco teórico, 
relega al aprendiz a un rol escénicamente secundario. En efecto, la 
tradición awajún impide a los jóvenes participar en las decisiones 
o decidir por sí mismos. Su rol es el de estar ahí y aprender para 
cuando le llegue el momento. El aprendizaje en la mujer es mucho 
más comunicativo y en alguna manera, menos riguroso; a cam-
bio las niñas están más recargadas de tareas que los varones de su 
edad.  
     Se da por descontado que los niños de ambos sexos sean dili-
gentes y no existe, por lo tanto, un especial reconocimiento de una 
cualidad como esa.37 Sí existe, por el contrario, un profundo senti-
do crítico frente a quienes no la muestran. Ser ocioso (dáki), no es-
pontáneo o voluntarioso (asúmchau), rebelde a la enseñanza de los 
mayores, desvergonzado (túnish), son defectos muy preocupantes 
para los padres.38 Una modalidad extrema de este tipo de actitud es 
la denominada shúpa (inmundicia, impureza) para los hombres y 
yéga (impureza pero también que no encuentra o que se apena con 
facilidad) para las mujeres. Estados de ánimo depresivos en que la 
persona es incapaz de hacer nada de provecho. Se suele atribuir a 
un daño por terceros o a la aplicación de algún hechizo amatorio 
(pusan). Se corrige con métodos tradicionales (entre otros, bebidas 
tonificantes como toé, ayahuasca u otros tratamientos vegetales y 
dietas). 
     El objetivo del proceso de formación es trasmitir al aprendiz 
todas las herramientas y habilidades (técnicas, físicas, filosóficas, 
mentales) necesarias para una vida feliz. El final del proceso lo 
marca el momento en el que el aprendiz está en condiciones de 
poder definir su destino particular, sus propios objetivos. Para los 
hombres ese paso es el de su visión del ajútap, el contacto con los 
antepasados que define una integración cultural suficiente y per-
mite al hombre construirse un destino propio. Para la mujer ese 

37 El “pégkeg” es un calificativo común muy poco enardecido. Sin embargo se 
refiere a la cualidad de lo perfecto que es, al fin y al cabo, lo que se espera como 
resultado del aprendizaje. 

38 Se proporciona a estos jóvenes jugo de toé, una planta muy fuerte, alucinógena, 
que supuestamente debe fortalecer su carácter y mostrarles el camino que de-
ben seguir.
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momento es el de la conjunción con el espíritu de Nugkui que le 
otorga poderes sobre los frutos de la tierra.39 La formación de la 
masculinidad y de la femineidad se adecua entonces a comporta-
mientos mitológicos (Shakaim, Nungkui, Bikut) pero sobre todo a 
modelos próximos (padre, madre, parentela, grandes personajes 
femeninos o masculinos cuyo reconocimiento público proviene 
de su excelencia en el cumplimiento de las tareas asignadas a su 
sexo).  
     Los cambios en el proceso de formación de los niños y jóvenes 
awajún -hoy a cargo de las escuelas estatales - son radicales y 
posiblemente determinantes en la confusión que se evidencia en 
las comunidades. El nuevo escenario donde jóvenes coetáneos de 
ambos sexos coinciden, se enamoran y se comprometen sin parti-
cipación de sus parientes, la multiplicación de matrimonios pre-
maturos de escasa viabilidad, la ruptura de los hilos que vincula-
ban estrechamente a padres e hijos en un proceso formativo que 
era de interés común, el nuevo cariz “paternalista” y desorien-
tado de las relaciones padres-hijos, la prolongación de la depen-
dencia familiar y la aparición de la adolescencia como una etapa 
psicológica nueva entre los niños y niñas awajún,40 el creciente 
poder de los profesores y profesoras que son, a su vez, los princi-
pales impulsores del proceso de aculturación, son aspectos diver-
sos de una alienación trascendental. La aparición de las escuelas, 
con sus propias consecuencias y los procesos concomitantes que 
la han acompañado (la concentración comunitaria, la llegada de 
las misiones, la reconfiguración del poder, la incorporación a pro-
gramas nacionales con presupuestos públicos, la desestructura-
ción de las bases de las alianzas matrimoniales fundamento del 
sistema de parentescos, el cambio de roles dentro de la familia) 
coinciden en el tiempo con  un cambio en las modalidades y el 

39 La mujer en la chacra se convierte en Nugkui y por medio de sus piedras mági-
cas (nantag) y sus cantos y rituales repite a diario el milagro de la creación del 
alimento: Yo soy Nugkui, yo conjuro los sembríos, mis yucas, mis hijitas ya se 
acercan… (son frases típicas usadas en los cantos de la magia de la chacra, ver 
Guallart, J.M. / El mundo mágico de los aguarunas. 1989). 

40 En el sentido de que anteriormente los niños y niñas empezaban muy temprano 
a tener serias responsabilidades frente al colectivo familiar. 
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aumento del ritmo de los suicidios femeninos de acuerdo con di-
versas fuentes e informantes.41

el suicidio en la sociedad awajún: 
información recogida por el equipo de trabajo

• Evolución: el suicidio “antes”

Una de las constantes a la hora de recolectar información, es la in-
sistencia en diferenciar una evolución en el suicidio. El hecho de ha-
blarse de un suicidio “antes” muestra que la práctica no es reciente y 
que si bien es indudable que los cambios modernos han potenciado 
los niveles de riesgo, se trata de una reacción inscrita en el pasado de 
este pueblo y forma parte de los mecanismos culturalmente asumi-
dos como vías posibles para el tratamiento de determinado tipo de 
conflictos o como consecuencia posible de determinados estados de 
ánimo. Los relatos orales sobre el origen de esta práctica son confu-
sos. Uno de ellos42 cuenta que antiguamente la gente vivía por mu-
cho tiempo y no conocía la muerte lo que les generaba sufrimiento y 
cansancio al llegar a la vejez.43 El primer ser que trajo a la conciencia 
colectiva que la muerte existía fue el pájaro tútunch que vivía como 
mascota de una familia. La muerte del muun tútunch sorprendió a 
todos ya que se trataba de alguien muy querido, tanto que la familia 
no podía parar de llorar alrededor del cadáver que yacía tendido al 
centro de la casa envuelto en algodón. Pero este deceso dio a conocer 
a los ancianos la existencia de la muerte y a partir de ahí comenza-
ron a morir ahorcándose con una plaquita que se aplicaba sobre los 

41 Serrano Calderón de Ayala, Emilio / David Samaniego Sunahula:  Nueva crónica 
de los indios del Zamora y Alto Marañón. -- Quito : Abya Yala, 1995.

42 Es un relato que viene de la zona del Río Potro y Apaga. Gil Inoach se la contó 
al equipo.

43 La necesidad de dar una explicación a la existencia de la muerte como algo no 
natural sino sobrevenido es permanente en la mitología. El relato más clásico es 
el de Tukuísh, la piedra y Wantsúm, un palo débil. El hecho de que el palo fuera 
avisado por el ligero tinkisháp hizo que su conjuro llegara antes que el de Tukuísh. 
Si no hubiera sido así los hombres hubieran durado tanto como las piedras. 
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senos carotideos.44 En el Cenepa también cuentan que los viejitos 
y viejitas, que vivían siglos, ya aburridos se iban a descansar a la 
falda del cerro Kunchaim portando una soguita hecha con hoja de 
palmera para ahorcarse. En un tiempo más moderno de la historia 
(dicen los informantes que no más de 500 años) se conoce ya una 
primera mujer suicida con nombre propio: Yamach, que se retiró 
muy lejos de su casa (para no ser hallada) en un cerro llamado 
Kasu con una pena profunda porque sus hermanos, por travesura, 
mataron a un camaleón súmpa que ella tenía de mascota. La familia 
la buscó por el bosque y hallaron el cadáver de la mujer (joven) en 
el cerro: se había ahorcado con una liana. “Este hecho fue registra-
do como primer caso de suicidio y fue copiado por muchas muje-
res como técnica de estrangulamiento para quitarse la vida”.45 El 
antropólogo Guevara interpreta como origen mitológico del suici-
dio una de las narraciones primordiales de la mitología awajún, de 
Suwa e Ipak, dos hermanas desgraciadas que sufren penalidades 
y afrentas de parte de sus maridos y que determinan, por su pro-
pia voluntad, desaparecer convertidas en plantas tintóreas. Cierto 
es, que las transformaciones son una pauta habitual en los relatos 
awajún. En la mitología de Chumap y Rendueles tan sólo se men-
ciona la idea del suicidio en relación con la palabra kajem relaciona-
da con un estado de ánimo que lleva al ahorcamiento. 
     El suicidio de “antes” es siempre por ahorcamiento y al parecer, 
su letalidad era casi absoluta. Al contrario de los intentos de suici-
dio modernos, los relatos de casos suicidas “de antes” se ejecutan 
lejos, lo que parece confirmar una fuerte determinación suicida. 
El ahorcamiento, que aún se sigue practicando esporádicamente 
por las mujeres de mayor edad, fue la práctica corriente hasta los 
años 50 y de acuerdo con los relatos disponibles,46 su ocurrencia 
era rara. Entre los varones y mujeres awajún consultados hay cier-
to consenso en la idea de que antes las mujeres eran más fuertes y 

44 Son los puntos señalados por el narrador; no supieron explicar de qué estaba 
fabricada la plaquita ni cómo era que la lograban sujetar. 

45 Gil Inoach, expresidente de AIDESEP. Com. personal.
46 Véase relatos de don David Samaniego, En: Serrano, Emilio / David Samaniego 

Sunahula : Nueva crónica de los indios del Zamora y Alto Marañón. Quito: Abya 
Yala, 1995.
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aguantaban más aunque no hay mucha claridad respecto a qué era 
lo que les hacía más fuertes (porque se hacían respetar como muje-
res, porque tenían mucha sabiduría, porque comían mejor, porque 
manejaban bien la magia del amor, anem, porque tomaban te y ta-
baco y cumplían dietas, porque amaban más a sus maridos y a sus 
hijos, porque sabían hacer caso de los consejos de las mayores, por-
que entendían los mensajes de los sueños). Las causas que se han 
podido rastrear en estos suicidios “de antes” están relacionadas 
principalmente con la pena profunda por muerte de un familiar o 
un ser cercano (incluso mascotas) que lleva a estados airados, ge-
neralmente en períodos muy cortos de tiempo. Uno de los estados 
airados que se mencionan es el kajegmamat: “significa irse en contra 
de sí mismo, odiarse a sí mismo, ira de sí mismo”, como que el 
espíritu quiere alejarse del cuerpo para sentirse libre del problema. 
Esto es el momento extremo, la causa inmediata de “un suicidio de 
verdad”, es cuando una mujer está resuelta para quitarse la vida. 
“Eso pasa cuando fallece un marido ‘amado’, cuando se pierde al 
hijo, cuando la niña pierde a su madre”. La palabra kajeémat sig-
nifica ahorcarse, lo que pudiera expresar que el kajegmamat es un 
estado de ánimo que no tiene más salida que la evasión absolu-
ta mediante la muerte. Otra palabra frecuentemente vinculada al 
suicidio “de antes” es papegát, un estado emotivo muy fuerte que 
antecede al suicidio y que las mujeres explican moviendo las ma-
nos y la cabeza y poniendo los ojos en blanco, “como loca”, pero 
mientras que kajegmamat es un estado colérico, de furor, el papegát 
se refiere a una pena extrema, intolerable. Otro trance que puede a 
veces preceder al suicidio, “como una señal de que el interior de la 
persona no está tranquilo y quiere avisar de que hay problemas” es 
el pasuk. Parece que un diablo iwanch entra en el cuerpo de la mujer 
que se trastoca, “como si le clavasen uñas en todo el cuerpo”, tiene 
una fuerza inesperada y corre y grita como loca. “Hay que cuidar-
la porque puede morir”. En ese trance la mujer revela visiones 
que tienen que ver con situaciones delicadas de su vida per-
sonal. Generalmente estos estados psicológicos generan efectos 
somáticos que hacen que la familia se preocupe de una manera 
especial por la persona y la proteja. Otro de los factores men-
cionados como motivo de suicidio “de antes” es la autoestima 
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herida por alguna imperfección en su quehacer como mujer, por 
alguna preferencia arbitraria del esposo a favor de la co-esposa, 
por una infidelidad (mayormente de ella misma) hecha pública, 
o  por falta de apoyo de sus familiares en un problema fuerte 
con el esposo (“yo ya no valgo nada para ellos”). Por último, la 
vejez, enfermedades prolongadas y dolorosas y los celos exa-
cerbados, se mencionan como otras causas del suicidio entre los 
antiguos (la generación de los abuelos y bisabuelos actuales). 
La práctica de interpretación de los sueños, que representan un 
nexo de comunicación con el mundo inmaterial, se menciona 
como un factor preventivo muy importante ya que los parientes 
fallecidos aconsejan, cuando se dan algunos de estos problemas, 
en relación a las vías para solucionar el conflicto. Frecuentemen-
te se responde al por qué del suicidio explicando hechos inme-
diatos al suceso, pero si se pregunta por las causas más profun-
das, por lo general los hombres afirman que “no parecía que 
estuviese nada mal”, “que estaba alegre”, “que vivía bien”. Las 
mujeres, sin embargo, alegan que los hombres no ven cuánto 
sufren y trabajan para llevar bien la casa y cómo no siempre son 
reconocidas por sus esposos “como debe ser”. 
     La muerte entre los awajún provoca una tristeza desbordada 
expresada en gritos desgarradores, llantos cantados, golpes en 
el cuerpo. En muchas ocasiones las reacciones llegan al suicidio 
en cadena y de hecho, los varones siempre controlan el dolor 
de las mujeres en estas circunstancias. El otro asunto inmediato 
al velorio es averiguar los verdaderos motivos de la muerte del 
pariente. El hallazgo de la respuesta puede desatar conflictos. 
Los awajún no aceptan la propia culpabilidad en el sufrimiento 
físico por lo que las muertes siempre guardan relación con la 
voluntad humana. Siempre hay motivos que señalan responsa-
bilidades de mayor o menor grado ubicables en un “otro”. La 
brujería es la primera causa de muerte y este daño tiene que ver 
habitualmente con el odio, la envidia o los deseos de venganza. 
Esta concepción ha cambiado, ya que hay mucho más conoci-
miento de las patologías modernas; sin embargo el complejo del 
tunchi o daño por alguien con poder para trasmitirlo está vigen-
te de manera casi plena en la sociedad awajún.
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     Cuando alguien muere, su wakan abandona el cuerpo (sukúji). 
El wakan traducido como “alma” es más bien la misma persona 
duplicada, su sombra, en una nueva condición. Plantas y ani-
males también tienen ese doble.  El corazón (anentái) es el centro 
vital, allí donde se produce el conocimiento y el sentimiento; al 
morir la persona, esa vitalidad se escapa por la pupila (iwaji)  y 
el wakan toma el nombre de iwanch y al parecer, puede continuar 
una vida parecida en un mundo muy similar al de los vivos; no 
obstante, cuando alguno de los vivos logra visitarlo, ve que las 
cosas no son lo que a los difuntos les parecen (la carne que creen 
comer no lo es tal, por ejemplo). Cuando el wakan de un pariente 
se aparece puede estar anunciando muerte. El iwanch puede ser 
muy malcriado y asustar a los vivos. Se dice que este tipo de 
iwanch (el iwanch dekas) es en realidad otra nueva vida que dura 
lo que la primera y que culmina con una subida al cielo (Nayaim, 
lo azul, Yujagkim, las nubes) a veces en forma de mariposa. Otra 
forma de presentación del alma, con una connotación muy ne-
gativa es la denominada pasún, un iwanch montaraz y perverso. 
Otros relatos dicen que el wakan de quienes han vivido bien se 
convierte en ajutap, un ancestro que se aparece como visión y 
que trasmite a los vivos un poder que les permite superar las 
tensiones de la vida y afrontar sus peligros sin miedo a la muer-
te. Otro wakan es el ebésak que encarna al hombre que ha sido ob-
jeto de una muerte violenta y su objetivo es vengarle. La entrada 
al mundo de los muertos es controlada por Ságkuch,47 hay uno 
para las mujeres y otro para los hombres. Es un(a) “portero(a)” 
especial pues inicia el tránsito con un acto sexual provisto con 
un órgano –masculino o femenino– descomunal.48 Existen mu-
chos otros lugares donde las wakan de los fallecidos pueden re-
sidir, uno de ellos, Atsút donde se recibe el wakan de las mujeres 
fallecidas. Hemos expuesto una muy superficial visión de los 

47 Ságkuch es también el masato preparado con yuca asada, una de las delicias 
culinarias awajún. 

48 De hecho las jóvenes que fallecen se bañan a la puerta del otro mundo con el fin 
de entrar aseadas: el gotear de su cabello recién bañado es percibido por sus 
familiares en forma de garúa que les indica que ya llegó. Esta narración, de co-
nocimiento general, fue muy mal recibida por las misiones. El Instituto Lingüís-
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avatares por los que pasa la persona al momento de su muerte 
para dar una idea del destino que pudieran esperar quienes pier-
den la vida. Se dice que en el caso de las suicidas, su iwanch se 
convierte en zorro que arrastra penosamente una muy larga len-
gua, en el caso de las ahorcadas, o se transfigura en raíz del bar-
basco cuando mueren envenenadas. Cuando alguien muere por 
culpa de otro, es necesario recuperar el equilibrio, normalmente 
mediante una actuación contra el culpable o sus familiares. En 
los últimos tiempos esta “recuperación” puede ser simbólica pero 
siempre late la posibilidad de un homicidio compensatorio. El 
concepto que se aplica para esta recuperación del equilibrio entre 
grupos familiares se denomina etsagtumamu, que viene a signifi-
car consuelo, el acto de consolar, palabra muy diferente al de la 
simple venganza (iíkat). Es posible que la reparación pecuniaria 
reclamada por los parientes de la suicida al supuesto “culpable” 
sea una expresión de esta necesidad de consuelo para poder vivir 
tranquilo tras un hecho fatal como el del suicidio.

• Evolución: El suicidio hoy 49

Los informantes ubican los cambios en la forma, etiología y fre-
cuencia del suicidio en dos momentos, el primero a partir de los 

tico de Verano (ILV) en su diccionario define Ságkuch como demonio que espera 
en el cielo el alma de los pecadores. Los pastores evangélicos señalan la diferen-
cia entre Nayaim, cielo e Iwashnum, infierno y a Sagkuch como el demonio que 
viola a las personas como primer castigo a la puerta del infierno. Sin duda se 
trata de un arreglo que expresa la incomprensión por un conjunto de creencias 
que, desde el punto de vista externo, es muy poco cuidadoso de la coherencia o 
de las disyuntivas positivas y negativas de los fenómenos y donde todo se ex-
presa como un continuum donde lo bueno puede convertirse en malo y vice-
versa.

49 El equipo, además de los talleres y encuentros mencionados anteriormente, ha 
contado con información procedente de 42 jóvenes de ambos sexos entre 10 y 21 
años, 13 mujeres adultas pertenecientes al programa de mujer de ODECO-
FROC, 10 promotores de salud y 5 profesores de las comunidades así como de 
dirigentes y ex dirigentes; además ha compartido historias de vida con 6 infor-
mantes clave, mujeres todas ellas entre 32 y 58 años de edad con experiencias 
propias o de parientes cercanos. 
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primeros años de la década de 1950 coincidiendo con el estable-
cimiento de las primeras concentraciones comunales, las escuelas 
fiscales y las misiones evangélicas, cuyas secuelas afectan las bases 
del funcionamiento de la sociedad awajún, alterando sustancial-
mente la estructura familiar (desde la familia extensa a la nuclear), 
sus mecanismos de integración y reproducción cultural y muchas 
de las prácticas que fueron determinantes en la formación del ca-
rácter y el bienestar de la familia (como la autarquía, independen-
cia y autosuficiencia de cada grupo familiar). Informantes y textos 
consultados refieren este tránsito como uno en el que las mujeres 
incurren con mayor asiduidad en el suicidio hasta incorporarlo al 
inventario de las reacciones culturalmente asumidas como posi-
bles frente a determinados estados de ánimo (“enculturación”). 
 El empleo del barbasco comienza a ser el método usual y las 
frases con que los parientes vivos recuerdan haber escuchado ex-
plicar el suceso se refieren a tres causas principales: infidelidades 
sorprendidas, recriminaciones airadas entre esposos por cuestio-
nes relacionadas con la subsistencia y un sentimiento de pena y de 
menosprecio de la persona, capacidades y aportes de la mujer. 
 Durante esta etapa, que transcurre hasta los últimos años de la déca-
da de 1990 la caza se va terminando y con ello se va generando un vacío 
en el significado de la vida del hombre awajún así como una pérdida 
del equilibrio entre las contribuciones de cada sexo a la vida familiar. 
 Aunque no se cuenta con fechas determinadas, la segunda fase 
del suicidio moderno se hace coincidir con la incorporación masi-
va de las niñas a las escuelas y con cambios drásticos en los niveles 
de subsistencia en las comunidades (que incluyen la expansión de 
los programas asistenciales de reparto de alimentos producidos 
fuera de la zona). El suicidio, de acuerdo con la versión de los pa-
dres de familia, se concentra en los últimos tiempos mayormente 
en mujeres, entre 11 y 48 años y, según dicen,  más entre los 14 y los 
17, pero los informes orales de los promotores de salud son en ese 
sentido imprecisos. En cualquier caso se presenta como una con-
ducta aprendida, imitada, crónica. Frecuentemente afecta a niñas 
de los últimos años del colegio, niñas que abandonaron la escuela 
antes de terminar el colegio o niñas que recién terminaron y no 
pudieron continuar estudios o formaron familia joven. En cual-
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quier caso el colegio, como puede desprenderse de las conclusio-
nes de los “Encuentros de vida”, es en muchos casos un espacio 
muy conflictivo y opaco para las jóvenes awajún. Conflictos con el 
profesorado (incluyendo incomprensión, falta de contenidos esti-
mulantes, castigo físico, vituperios por la inferioridad de las muje-
res en el manejo del castellano y violaciones), amores contrariados 
o no aceptados por los padres, preeminencia del “chisme” como 
vía nociva de información de los sucesos escolares, incomunica-
ción con los padres, embarazos no deseados, frustraciones del de-
seo de salir fuera a estudiar por falta de recursos económicos, frus-
tración de antojos de la mujer embarazada, cólera frente a consejos 
paternos, entrega a esposo no deseado, son algunas de las causas 
que aparecen en las conclusiones de los encuentros. 
     El equipo de los promotores de salud, durante las tres salidas 
al campo, reportó noticias sobre 31 casos de suicidio o intentos de 
suicidio “recientes”.50 Aunque no se trata de una información do-
cumentada, puede ser orientador conocer las explicaciones sobre 
los motivos aportados por los comuneros y algunas particularida-
des de interés de algunos de estos casos:51

•	 Comunidad	K...:	Madre	y	dos	hijas	se	suicidan	por	discusión	
entre ellas; es una conducta en cadena, “contagiosa”. 

•	 Comunidad	K...:	Dos	mujeres	se	suicidan	por	causa	de	un	hom-
bre, las dos estaban enamoradas del mismo.

•	 Comunidad	K...:	Hombre	ingiere	una	hoja	venenosa	y	se	mata	
porque su mujer se fue con otro.

•	 Comunidad	K...:	Mujer	de	25	años	se	suicida	por	discusión	con	
su esposo, ingirió una hoja venenosa mientras que caminaba y 

50 Entendemos que se trata de eventos producidos durante las semanas o meses 
previos al estudio de campo (un lapso de medio año aproximadamente). Son 
eventos que están en la memoria reciente de los comuneros, pero la falta de re-
gistro de estos suicidios o intentos de suicidio por parte de sanitarios y promo-
tores no nos ha permitido definir con exactitud el lapso en el que se produjeron 
y si se dieron o no otros sucesos no mencionados.  

51 El Dr. Guillermo Guevara relata muchísimos casos en un texto que es inédito y 
que no hemos podido utilizar por desconocer la voluntad del autor al respecto.
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discutía con el esposo. Esposo le reclamaba porque había recibi-
do dinero de su anterior esposo, padre de su primera hija.

•	 Comunidad	P...:	Mujer	se	suicida	por	discusión	con	su	hijo.	
•	 Comunidad	P...:	(S...	y	N...	Tres	chicas	(una	casada)	intentan	sui-

cidarse por un chico. Dos se salvan y muere una.
•	 Comunidad	S...:	Tres	hermanos	(dos	niñas	y	un	niño)	se	pelean,	

el hermano quiere acusar a una de ellas pues dice que ella tiene 
novio. La otra hermana la defiende, el niño la insulta y ella (de-
fensora) se suicida tomando barbasco.

•	 Comunidad	N...:	Hombre	 tomó	barbasco,	 la	esposa	 le	 reclamó	
porque se fue con otra mujer y él se molestó. Se le trató a pedido 
de la esposa y se salvó.

•	 Comunidad	T...:	Mujer	tomó	champú	porque	vio	a	su	esposo	con	
otra mujer. Se trató y se salvó.

•	 Comunidad	T...:	Mujer	joven	tomó	champú	por	pelea	con	su	pa-
reja. Ella fue a trabajar a la casa de una profesora de U..., la profe-
sora la enamoró. Murió. La profesora tuvo que pagar 14 mil soles 
a la familia de la joven.

•	 Comunidad	M...:	Profesora	 tomó	champú.	No	quiso	 revelar	el	
motivo. Se trató y se salvó.

•	 Comunidad	C...:	Mujer	embarazada		tenía	antojo	de	fideo	“canu-
to” y muchos otros más; el esposo le dijo que no tenía tanto dine-
ro para sus antojos. Ella se molestó “estoy molestando mucho” y 
tomó lejía. Se salvó. Actualmente están divorciados.

•	 Comunidad	W...:	Profesora	pidió	empleada	y	la	hizo	su	pareja	y	
la empezó a celar, casi se juntan pero el papá de la joven se entera 
y reclama por su hija sacándola de la casa de la profesora. Joven 
recibe carta de la profesora y por pena se mata. Entre mujeres 
querían casarse. Profesora tiene que pagar 14 mil soles, “como 
sea tiene que pagar”.

•	 Comunidad	S...:	Señora	25	años	tomó	detergente	porque	discu-
tió con el esposo,  él tenía otra mujer. Se trató y se salvó.

•	 Comunidad	A...:	Entre		2005	–	2010	se	suicidaron:	un	joven	por	
adulterio de su señora, otro joven por gritos de la familia por 
ser borracho, 3 mujeres por adulterio conocido públicamente, 1 
mujer porque creyó que tenía SIDA.
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•	 Comunidad	 W...:	 en	 el	 presente	 año:	 1	 mujer	 de	 18	 años	 “de	
cólera”, 1 mujer de 38 años, no se sabe el motivo. 

•	 Otras	comunidades,	durante	el	2010	(identifican	sólo	el	nombre	
de la familia de la víctima): 3 mujeres por maltrato, por miedo 
(no especificado), por vergüenza.

Los promotores dan información sobre comunidades donde en de-
terminados períodos “hubo muchos casos de suicidio”. Ellos mis-
mos dicen no saber por qué. Al no haber un seguimiento estadísti-
co de esta incidencia no se puede conocer la razón de estas subidas 
de la tasa a nivel local que podría dar muchas luces a la hora de 
explicar la etiología. El carácter imitativo (contagioso) del suicidio 
fue expresado por una joven alumna tratada por el promotor: “Me 
nació, al ver a mi tía que se había suicidado”. 
     La proporción entre intentos de suicidio y suicidios logrados es 
importante.52 Esta razón positiva ha llevado a que algunos autores 
estimen que las mujeres awajún en realidad nunca quieren suicidarse 
sino dar avisos de estados de malestar53 y que la muerte es una conse-
cuencia accidental, lamentablemente frecuente. Hay informantes que 
estiman, basándose en esa misma proporción de intentos frustrados,  
que muchas jóvenes toman venenos con objetivos predeterminados 
(presionar a sus padres a sacarlas de la comunidad; obtener algunos 
pedidos; llamar la atención de sus parientes; sancionar a sus esposos 
o amantes). Evaristo Shijap, el promotor que voluntariamente viene 
atendiendo con éxito los casos de intento de suicidio explica que la 
familia viene hasta su casa pidiendo que salve a la suicida. La pacien-
te siempre (en todos los casos en las que se mantuvo consciente) ha 
rogado por su vida de manera angustiada y ha mostrado arrepenti-
miento (“sola me amargué”, “tomé de molesta”). No es común, aun-
que se han dado algunos casos, que la persona salvada vuelva a inten-

52 En una sola de las comunidades hay un promotor de salud que se ha especiali-
zado en lavados gástricos y otras prácticas para evitar la muerte de las suicidas. 
Todas las comunidades acuden a él y su éxito es notable. Dice haber salvado 35 
vidas de mujeres entre 14-35 años en los últimos cuatro años y tan sólo 3 “se le 
han muerto”.  

53 Guevara, Guillermo / El intento de suicidio de las mujeres awajun desde sus 
contextos internos. (Título temático. No definitivo). 1997-2010. Inédito.
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tar el suicidio y de acuerdo con el promotor Shijap, las conversaciones 
de las compañeras con las chicas “desintoxicadas” han generado un 
descenso importante de intentos de suicidio en su comunidad. Se uti-
lizan sondas y jeringas. Aplica leche, agua y caña para que el o la pa-
ciente vomite; también usa algunas ampollas como dexametazona y 
atropina. Su éxito anima a los demás promotores a recibir capacita-
ción. Algunas mezclas tóxicas no se pueden curar y producen una 
muerte efectiva.54 Las niñas conocen muchas de estas mezclas y plan-
tas venenosas y conversan entre ellas sobre el tema. Incluso muchas 
de ellas reconocen ver en sueños el tipo de planta o medio letal más 
adecuado para su caso. Ningún promotor lleva registros de inciden-
cias y es seguro que existe un alto sub-registro de las muertes por 
suicidio logrado. El hecho de tratarse de un caso policial, que pudiera 
demandar investigaciones complejas y autopsias55 es posible que des-
aliente la información. El Ministerio de Salud no ha proporcionado 
protocolos de desintoxicación para casos de envenenamiento ni ha 
orientado modelos para el registro de casos. 
     Mientras que la palabra que definía el estado previo al suicidio 
en tiempos anteriores era kajegmamat, la palabra vinculada al suici-
dio hoy día es utúgchat (suicidarse es nígki maámat, matarse por sí 
mismo). Utúgchat, de acuerdo al Diccionario del Instituto Lingüís-
tico de Verano (ILV) significa algo difícil, problemático, imposible 
de resolver, impedido, nudo, obstáculo; utugkápakita, cómo poder 
hacer; utug o itug, por dónde. 
 Los cobros por la muerte de la suicida son cada vez más altos 
(casi siempre en bienes, pero también en dinero) y difíciles de satis-
facer. Según muchos son inefectivos y deberían prohibirse por en-
tender que muchas mujeres se suicidan sabiendo que el pago gene-
rará problemas al marido.56 En algunas comunidades cuentan con 

54 Evaristo Shijap habla de la especial letalidad de una mezcla de barbasco con 
masato y otra que incluye detergente, jugo de toronja y ajengibre.  

55 Una práctica no admitida entre awajun a pesar de que ellos revisan las vísceras 
del fallecido para encontrar rastros del “tunchi” que provocó la muerte.

56 Un elemento sansónico que está presente en muchas tipologías. De hecho la 
sensación permanente del equipo es que al suicidarse parece emprenderse un 
acto de violencia contra alguien contra el que se ha acumulado rencor (padre, 
esposo, profesor) más que contra una misma. 



SUICIDIO ADOLESCENTE EN PUEBLOS INDIGENAS – TRES ESTUDIOS DE CASO62

reglamentos que prohíben expresamente estos pagos o multas, 
pero parece que son inaplicados. No existen estados de ánimo que 
puedan hacer presagiar los suicidios pero algunas veces las futuras 
víctimas expresan sentirse afectadas por determinados tipos de 
malestar: wáke besemág (algo como abismo de aflicción o melanco-
lía), tutítag (malestar, pero también desorden, desdicha).57 Al con-
trario de lo que ocurre en muchos otros casos de propensión al 
suicidio de parte de pueblos indígenas, el suicidio entre awajún se 
produce, con excepciones, tan sólo en el contexto local, dentro del 
escenario cultural propio. Aunque el nivel de información es limi-
tado, no se han reportado más que dos casos de intento de suicidio 
en las ciudades o localidades cercanas. No obstante, un gran con-
tingente de jóvenes awajún migra y las condiciones de vida de mu-
chos de los jóvenes de ambos sexos en dichos contextos urbanos 
son extremadamente lacerantes. Más bien, jóvenes retornantes 
después de una experiencia urbana no exitosa, han incurrido en 
intentos suicidas.58 Para los informantes es más fácil identificar cau-
sas próximas (muy variadas como ha podido verse) que  tratar de 
profundizar en causas más profundas, tanto a nivel individual como 
colectivo. El suicidio siempre aparece como un impulso y casi siem-
pre existe un exceso verbal previo al intento. Los informantes no 
sienten que, en buena parte de los casos, haya correlación entre el 
suicidio y cursos de depresión prolongados. Muchas veces genera 
sorpresa a las personas que están cerca del entorno del suicida. Acti-
tudes festivas o despreocupadas en los días y momentos previos al 
intento de suicidio son habitualmente descritas. Es posible que exis-
tan razones de conveniencia para limitar la explicación de los suici-
dios a sus aspectos más visibles e inmediatos.   

57 Otras emociones fuertes relacionadas con las reacciones suicidas son: datsámat 
(vergüenza, produce un estado de dolor de cabeza, que es un típico síndrome 
culturalmente construido, el napu),  kúntuts, iíkut, utujíbau (tienen diferentes sig-
nificados relacionados con temas como desconcierto o duda), Idáyat, (como des-
valorar, no valer), dakitút (negarse con cólera o con capricho a algo, cerrarse a 
una propuesta), jikakámat (apenado, como decaído), ebéset (triste por acción de 
otro), túnchi (daño mágico ocasionado por otro, brujería).

58 A pesar de que lo que ocurre en el contexto local les es, al parecer agresivamente 
insoportable (solo pueden escapar a través del suicidio), ese mecanismo se desplie-
ga únicamente en el dicho local; pareciera que es sólo ahí donde cobra sentido.
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     El suicidio permanece como una causa de conflicto para el que 
los awajún aún no encuentran un remedio adecuado. La resolu-
ción de conflictos entre los awajún se ha ido adaptando a los 
tiempos modernos con cierto éxito. En cualquier caso han queda-
do grandes vacíos de conflictos sociales graves para los que no se 
encuentran soluciones satisfactorias (es decir, soluciones que evi-
ten que los problemas se den). Para cada uno de ellos existían 
soluciones habitualmente cruentas que algunas misiones religio-
sas han temperado en cierta medida con la introducción de tran-
sacciones y arreglos comerciales u honoríficos. Aún en estos ca-
sos el conflicto nunca llega a quedar solucionado definitivamente 
y la posibilidad de acudir a las dramáticas soluciones tradiciona-
les siempre queda latente. Entre los más importantes vacíos de ese 
“derecho penal” en transición están: el daño por brujería, el suici-
dio, el adulterio y  el ajusticiamiento de los curanderos peligrosos. 
Son los cuatro “casos fuertes” cuya solución queda pendiente. En 
los cursos jurídicos a los delegados de las comunidades afiliadas al 
Consejo Aguaruna y Huambisa, los participantes pedían informa-
ción acerca de cómo se solucionaban por la ley penal peruana tan 
graves casos. No se podía comprender que ninguno de los tres pri-
meros estuviera contemplado como delito. El suicidio es una afren-
ta a la familia del suicida y debe haber un culpable que la expíe. En 
el caso de las mujeres casadas incuestionablemente se asigna la 
culpa al marido (ofende porque no supo cuidar la mujer, la aver-
gonzó, no le dio lo que otras tenían), calibrándose la sanción de 
acuerdo a que se tuviera o no conocimiento de agresiones verbales 
o físicas en los días próximos o se conozcan actos del marido que 
pudieran haber conducido al suicidio de la víctima.  
 Algunos de los profesores entrevistados estiman que en el co-
legio las jóvenes se muestran muy tímidas y pueden con mucha 
facilidad sentirse en ridículo ante los alumnos varones. Las rela-
ciones de profundo respeto entre jóvenes de ambos sexos se basa-
ban en el hecho de no compartir espacios comunes prácticamente 
hasta el momento del matrimonio (y casi nunca entre jóvenes de 
una misma edad) y de reconocer la importancia y la complemen-
tariedad ineludible de los saberes que se asignaban a ambos se-
xos. Los conocimientos impartidos en la escuela no tienen ese 
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carácter y el aprendizaje es mucho menos trascendente y unifor-
me, propicio más a la competitividad que a la excelencia. Para los 
profesores son pocas las niñas que “tienen visión de futuro” signi-
ficando que no tienen aspiraciones de ser “algo más”. Esta visión 
inducida es origen de muchas frustraciones.59 

el suicidio en la sociedad awajún: información disponible60

El equipo de trabajo ha constatado que el temor frente al sui-
cidio (o el intento de suicidio) de jóvenes está muy presente 
entre las familias awajún y es a su vez efecto y causa de ma-
lestar social y cultural. Las cifras que proporcionan los padres 
de familia son posiblemente exageradas (1 a 2 intentos por mes 
en cada comunidad) pero muestran el grado de alarma que el 
problema genera. Los promotores de salud hablan de más de 
50 intentos por año en el Río Cenepa61 y de la “continuidad” de 
las atenciones por esta causa. No es comprensible entonces que 
exista un nivel tan pobre de información estadística y que tanto 
los promotores de salud como los servicios médicos del Estado 
presentes en la zona carezcan de directrices para identificar con 
exactitud el problema. 

59 Las historias de vida de muchos de estos jóvenes de ambos sexos que salen a los 
centros urbanos son bien conocidas por los miembros del equipo de estudio quie-
nes con mucha frecuencia se han visto requeridos para ayudar a solucionar proble-
mas de carácter grave, incluyendo violaciones, secuestros, esclavismo doméstico e 
incursiones en prisión. Los padres no llegan a tener noticia de estos casos sino muy 
tarde. No obstante el descubrimiento comunal de estos fracasos impide el retorno. 

60 Las limitaciones de tiempo y las dificultades para encontrar estadísticas recientes, 
tanto de parte del Ministerio de Salud (MINSA) como de los promotores comuna-
les y de las familias han obligado al equipo a hacer uso de información antigua que, 
no obstante, es útil  a los fines del estudio. Sin embargo, una de las recomendacio-
nes de este trabajo es, precisamente, la de actualizar la información y mejorar el 
sistema de registro y análisis de los sucesos de intento de suicidio. 

61 Supondría una tasa aproximada de 500/100.000 casos de intentos de suicidio 
por año. Tomando en cuenta que la proporción entre intentos y logros es de 3 a 
1 (ver cuadro de la DISA Bagua), la tasa no sería muy diferente de la expuesta 
por Brown para el Alto Mayo para el período 77-81 (180/100,000).
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      La información disponible es muy limitada y casi siempre pro-
cedente de fuentes particulares.
     La información más antigua proviene de una reseña de la en-
fermera J. Grover del ILV que puso de relieve lo preocupante de la 
situación. Pero la primera estadística publicada formaba parte de 
un informe muy simple del servicio médico del grupo Desarrollo 
Alto Marañón (DAM) que daba cuenta porcentual de la atribución 
causal de los casos de muerte de parientes cercanos por parte de 
los comuneros del Río Cenepa (los datos fueron recogidos en 1972 
aunque se publicaron en 1978). Sobre un universo de 277 infor-
mantes, 100 hombres y 177 mujeres, se atribuyen las muertes de 
los parientes a:

El cuadro muestra cómo en la visión awajún se deja muy poco 
margen a la naturaleza: la muerte, por lo general, tiene que ver 
con la voluntad del hombre; o se ha recibido un daño, o se ha 

Cuadro 4

Causas de muerte en el Río Cenepa por sexo (1972)

Mujeres

31.3
22.1
2.6
3.9
9.1

16.9
0.0
2.6
0.0
1.3
1.3
7.6
1.3

Causas de muerte

Brujería
Suicidio
Homicidio
Accidente
Gripe
Sarampión
Tuberculosis
Disentería
Leishmaniasis
Parto
Diarrea
Hígado
Otras causas

Hombres

53.0
1.0

16.0
3.0
6.0

14.0
1.0
1.0
1.0
1.1
1.0
3.0
0.0
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producido un enfrentamiento violento o la persona se ha quitado 
la vida a sí misma.62 En los suicidios, en los homicidios y en la 
muerte por daño (brujería) es necesario, para calmar el dolor, sa-
ber quién lo ha de pagar, de quién es la responsabilidad. El dato 
de 22.1% de las muertes de mujeres sea atribuido al suicidio es 
muy significativa. 
     Brown, a fines de la década de los 70 realiza un trabajo en las 
comunidades de Alto Mayo (mucho más tensionadas por los 
cambios, puesto que es zona colonizada por una carretera de pe-
netración) y los resultados no son muy diferentes. Con 178 infor-
mantes nos ofrece los siguientes datos:

En este caso, la brujería marca también un porcentaje muy fuer-
te de muerte en los niños. Al poner la edad de los niños en el 
tope de 12 años no se puede conocer si hay niños (menores de 
18) en el rubro de los suicidas adultos. Es relevante el 40% de 

62 En los rituales del entierro tradicional (aún vigentes) a la persona fallecida se le 
hace un primer enterramiento fuera de tierra hasta que puedan descomponerse 
sus vísceras para encontrar una prueba de la brujería. Al parecer se hayan pe-
queños objetos (peludos). Lo que interesa es esa necesidad de responsabilizar a 
alguien por la muerte.

Cuadro 5

Causas de muerte en la comunidad awajún de Huascayacu (Alto Mayo) 
para niños hasta 12 años y para adultos (1986)

 

Causas

Enfermedad
Brujería
Suicidio
Homicidio
Accidente

niños
hasta 12 años

40%
57%

3%

Hombres

3%
30%
17%
37%
13%

  Mujeres

7%
20%
58%
4%

11%

Adultos
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muertes de niños atribuidas a enfermedad en comparación con las 
muertes atribuidas a esa misma causa entre adultos. La proporción 
de suicidas entre las mujeres de Huascayacu es aún más alarmante 
que la proporcionada por el Grupo DAM para el Río Cenepa.
     En un trabajo posterior, Brown (1986) ofrece información re-
levante. Sugiere una tasa de suicidios de 189 por 100.000 indi-
cando que es 10 veces la tasa de suicidios en Inglaterra para ese 
mismo período. Sobre la forma utilizada para el suicidio, en un 
muestra de 27 hombres y 69 mujeres señala:

El veneno es el medio típico desde la década de los 5063 (relatos 
de don David Samaniego y la propia información obtenida por 
el equipo confirman que el ahorcamiento fue la manera tradicio-
nal del suicidio femenino hasta que el barbasco se hizo más co-
mún). Hoy en día, las estadísticas pueden dar cuenta de un 
cambio hacia medios más sofisticados como el champú, los co-
loretes, el ácido de pilas y otros. Es importante tener en cuenta 
las situaciones asociadas a una u otra forma de muerte. El ahor-
camiento no permite, como sí el veneno, expresar quejas antes 
de morir y es difícilmente reversible (el porcentaje de intentos 
logrados es alto). El ahorcamiento siempre expresa una decisión de 
morir, el envenenamiento puede estar tan sólo enviando mensajes al 

63 Véase Serrano, Emilio / David Samaniego Sunahula:  Nueva crónica de los indios del 
Zamora y Alto Marañón. Quito: Abya Yala, 1995.

Cuadro 6

Medios utilizados para el suicidio en población awajún de Alto Mayo (1986)

Medio

Escopeta
Veneno
Colgado
Sin datos

Hombres

48%
44%
4%
4%

Mujeres

-
85%
8%
7%
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entorno próximo de la suicida. El ahorcamiento es un acto mucho 
más dramático y exige un mayor nivel de premeditación.   
     También analiza Brown los eventos o situaciones que explican los 
diferentes casos en la voz de sus informantes. Sobre 75 casos:

Cuadro 7

Causas atribuidas subjetivamente para los casos de suicidio 
en población awajún del Alto Mayo (1986)

64
 

64 Como en el cuadro 4, se trata de información subjetiva recabada a familiares y 
comuneros vecinos. 

Causas

Tomaba fuertemente al momento del suicidio
Se dice que estaba involucrado en relación ilícita
Pelea con pariente
Mal comportamiento denunciado públicamente
Acceso rechazado o negado a una esposa potencial 
Pena por pariente muerto
Enojado por algún percance
Otros (por ej. tristeza inexplicable, enfermedad 
grave)

Causas

Discutió o fue físicamente abusada por marido/
pariente
Se dice que estaba involucrada en relación ilícita
Tomaba fuertemente al momento del suicidio 
El marido estableció relación matrimonio políga-
mo o dijo amar a otra mujer
Abandonada por esposo o amante  
De pena por un pariente muerto  
Otros (por ej. arreglo matrimonial no deseado, 
“vuelta loca”, por magia de amor)

         Hombres

32%
28%
24%
20%
16%
12%
4%

16%

           Mujeres

48%
36%
22%

14%
8%
8%

12%
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Al no precisar las edades de los y las suicidas, la informa-
ción tiene una utilidad limitada, no obstante sorprende el dato 
de que, en hombres y mujeres hay un porcentaje alto de suici-
dios en estado de embriaguez, lo que hemos podido corroborar 
en el Cenepa. Las fiestas son un espacio de libertad para la libre 
expresión de las mujeres. Pero también puede dar lugar a afren-
tas en público, una de las explicaciones que más frecuentemente 
aparecen a la hora de indagar por las causas del suicidio. Al no 
discriminar entre “discutió” o “fue fuertemente abusada por el 
marido” se juntan criterios que pueden confundir. Las reaccio-
nes impulsivas y airadas no tendrían por qué ser siempre res-
ponsabilidad del marido como pudiera deducirse del cuadro. 
Es importante tomar en cuenta que los informantes pueden ser 
parientes de la víctima o del victimario y ese matiz es determi-
nante a la hora de enumerar las posibles causas. 

Brown aporta algunos datos demográficos de interés como 
una tasa de masculinidad en alza: 125.5 % (1974), 127.3% (1981), 
144.8% (1984). Esta progresiva masculinización de la población 
habría que contrastarla con otras informaciones más recientes,65 
pero podría dar cuenta de cambios importantes. El porcentaje 
de hombres muertos en acciones de guerra ha descendido en 
las últimas décadas y el porcentaje de suicidios ha aumentado. 
Es un tema a considerar por cuanto muchas de los instituciones 
básicas, principalmente la poligamia, están fundamentados so-
bre una supuesta superioridad numérica de las mujeres. Si aho-
ra existen más hombres que mujeres significa que existen hom-
bres “sueltos” que perturban la sociedad y pueden provocar al-
gunas de las situaciones que dan lugar al suicidio. 

El Ministerio de Salud del Perú recibió avisos en relación con 
la alta tasa de intentos de suicidio en la sociedad awajún e ini-

65 Los datos de los censos de 1993 y 2007 indican que la tasa de masculinidad en 
las comunidades awajún es actualmente más baja: 102.07 y 100.09 respectiva-
mente en aquellas del Departamento de Amazonas y 105.87 y 109.2 en las de 
San Martín. INEI. 2010. Perú: Análisis Etnosociodemográfico de las Comunidades 
Nativas de la Amazonía, 1993 y 2007. Dirección Técnica de Demografía e Indica-
dores Sociales. Lima: Instituto Nacional de Estadística y Censos / Fondo Mun-
dial de Población - UNFPA.
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ció una serie de estudios en la Comunidad de Chipe Kusú, una 
comunidad del Marañón.66 Se trata de una de las comunida-
des abanderadas de la escolarización awajún. De hecho el mo-
delo de “profesor-cacique” ideado por el ILV para impulsar un 
proceso acelerado de aculturación fue experimentado en estas 
escuelas pioneras. Con el objetivo de cubrir el número de pla-
zas exigidas por el Ministerio de Educación para la implemen-
tación de una escuela, se trajeron familias de uno y otro lado 
para componer comunidades muy poco tradicionales. En Chi-
pe se instalaron las primeras iglesias e incluso durante muchos 
años tuvieron de manera permanente un misionero norteame-
ricano prestando servicios de evangelización. A pesar de ello es 
una comunidad que presenta mucha conflictividad y es pionera 
en la aparición de algunos de los grandes síntomas de transfor-
mación de la sociedad awajún. La población de Chipe es gran-
de (890 personas en 1998, cuando el MINSA ingresó a estudiar 
la incidencia del suicidio).67

El MINSA, a través de la Subregión de Salud de Bagua, Pro-
grama de Salud Mental, ofrece unas estadísticas interesantes 
para los años 1998 y 1999.68

66 Chipe-Kusú, así como otras comunidades en las que las misiones evangélicas 
concentraron poblaciones disimiles a principios de los años 50 (cuando se co-
menzaron a formar concentraciones comunales y a instaurarse las primeras es-
cuelas) son las primeras comunidades en las que ha habido señales de alerta 
dirigidas a las entidades oficiales. Posiblemente también estén más afectadas 
por esta epidemia que comunidades más recientes.

67 Chipe Kusu cuenta en la actualidad (2011) con más de 1.500 habitantes.
68 Mencionado en: Ministerio de Salud. Subregión Bagua. Programa Salud Mental 

/ Proyecto suicidio o intento de suicidio en las comunidades awajún del depar-
tamento de Amazonas. El trabajo recoge datos de la DISA Bagua y de los pro-
pios promotores de Chipe Kusú.
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Si bien estamos hablando de una sola comunidad (y hay que con-
siderar que hubo razones para que el Ministerio se interesara por 
esta comunidad concreta para el estudio del suicidio) el patrón se 
repite de nuevo con cifras alarmantes. En 1999 todas las muertes 
femeninas fueron suicidios. En una comunidad rural, ocho muer-
tes en un año por suicidio dan cuenta de una conducta aprendida 
y contagiosa. La escuela de Chipe comenzó a funcionar a media-
dos de los años 50, pero las mujeres se escolarizaron masivamente 
más tarde hacia 1977. Los rangos de edad de las suicidas podría 
sugerir que en un buen porcentaje se trata de niñas en edad escolar 
y postescolar. En cualquier caso la edad de las suicidas se ofrece en 
tan solo dos únicos rangos que por su amplitud son poco explica-
tivos. Aproximadamente  el 50% de los casos están dentro del ran-
go 10-19 años y el resto en el rango 19-50 años. 
     La tasa de mortalidad en esos años en Chipe Kusú es de 0.01348 
y de ellos el 0.4167 (1998) y 0.6667 % (1999) son por suicidio. Son 
cifras sorprendentemente altas y en proceso creciente. Es más, la 
tasa de suicidios frustrados que podrían haber  elevado esa tasa, 

Cuadro 8

incidencia de mortalidad por sexo en la jurisdicción de la comunidad Chipe

           Causas año 1998 

Suicidio
Neumonía
Enfermedad diarreica 
aguda
TBC
Asma
Mordedura de serpiente
Hepatitis

Total

F
5

1

1
1

8

Sexo
M

2
1

1

4

           Causas año 1999

Suicidio
Neumonía 
Enfermedad diarreica 
aguda
TBC
Asma
Mordedura de serpiente
Hepatitis

M

3

1

4

F
8

8

Sexo
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también es notoriamente alta. Durante 1999 hubo 29 intentos frus-
trados, 17 en el primer semestre y 12 en el segundo.

Con respecto a los métodos utilizados en el documento men-
cionado, el Ministerio ofrece la siguiente información para 1999:

Cuadro 9

Medios utilizados para el suicidio en la comunidad de Chipe (1999)

Aunque por lo general sigue un patrón bastante común a partir 
de los años 50 (cuando el ahorcamiento dejó de ser frecuente) sor-
prende la incidencia de suicidios o intentos de suicidio con cham-
pú que, sin lugar a dudas, responde a una moda nueva y transi-
toria. Pero da luces en relación al carácter imitativo de la conduc-
ta.  
     La DISA Bagua trató durante un tiempo de seguir recogiendo 
información relativa al suicidio entre la población awajún de su 
jurisdicción. Ofrece un cuadro para los años 2001-2007 a partir de 
reportes recibidos de los puestos de salud. Sin embargo, no indi-
ca de cuántos puestos proviene ni de qué zonas exactamente, tan 
solo que se trata de awajún del distrito de Bagua y de la provincia 
de Condorcanqui. El cuadro indica “muertos” y “vivos” como re-
sultado de un incidente suicida, esto es, logros e intentos. 

Fuente: MINSA. Subregión Bagua. 
Programa Salud Mental

Medio utilizado

Ingesta de barbasco
Intoxicación con champú
Intoxicación por lejía
Intoxicación detergente Ace
Ingesta de kerosene

número

17
15
2
1
2
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Cuadro 10

Suicidio, intentos de suicidio y letalidad por año y sexo en la diSA Bagua, 
2001-2007

69
 

Entre 2006 y 2007 la DISA Bagua reporta solamente 3 casos de in-
tentos no logrados y a partir de ahí ya no hay más información. De 
hecho, tan solo en las comunidades del Río Cenepa, dentro de la 
jurisdicción de la DISA, se reportan por comuneros siete casos de 
suicidio culminados en ese período. Es posible que se trate de un 
subregistro o que la DISA tuvo motivos para desistir en la pesqui-
sa. La tabla confirma, no obstante, algunos datos: la alta incidencia 
de los suicidios, la preponderancia significativa de los suicidios fe-
meninos (89.85%) y una alta  proporción de intentos no logrados 
entre las mujeres (74%).
      La DISA ofrece una tabla que denomina “Relación de letalidad” 
y que describe, para 54 casos, durante los años 2001-2007, los  mé-
todos utilizados para el suicidio o los intentos de suicidios y los 

  Mujeres 
muertas

4
5
3
1
3
0
0

16

 Varones 
 muertos

1
3
0
0
0
0
0

4

Fuente: DISA Bagua 2007

69 A partir de reportes de puestos de salud en la jurisdicción de la DISA Bagua.

  Varones

1
3
0
1
2
0
0

7

 Vivos

9
10
14

4
9
1
2

49

  Mujeres 
    vivas

9
10
15

3
6
1
2

46

 Varones
   vivos

0
0
0
1
2
0
0

3

  Año

2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007

Total

 total

14
18
17

5
12

1
2

69

  Mujeres

13
15
17

4
10

1
2

62

Suicidios e intentos                                             Letalidad
  Muertos

5
8
3
1
3
0
0

20
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Fuente: DISA. Bagua, 2007

pone en relación con el estado civil, el sexo y el éxito o fracaso en el 
intento suicida. Es un cuadro muy poco estructurado y hemos eli-
minado algunas columnas que pueden inducir a error.

Cuadro 11

Relación de letalidad en casos de intento de suicidio 
en distrito de Bagua y provincia Condorcanqui (2001-2007)

Hay mucha información que puede ser de utilidad pero habría que 
contrastarla. Una vez más se confirman la prevalencia del suicidio 
femenino, la importante proporción de intentos no culminados y el 
barbasco como primera opción. La variedad y exotismo de los me-
dios revelan que hay experimentación y réplica de los más exito-
sos. El barbasco  tiene un alto grado de letalidad (83.3%) en con-
traste con el champú (0.0%) y la lejía (10.0%).  Es notorio el nivel de 
suicidas casadas. De hecho como se verá en el siguiente cuadro, en 

Medio

Barbasco
Champú
Lejía
Vegetales varios
Colonias y cremas
Lapiz labial
Acido de pila
Detergente
Benzoato
Bala
Soga
Racumin

Total

Casos

12
12
10
7
3
2
2
2
1
1
1
1

54

Muertos

10
0
1
2
1
0
0
0
0
1
1
1

17

Vivos

2
12
9
6
2
2
2
2
1
0
0
0

37
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parejas muy jóvenes, son las discusiones con el esposo la mayor 
causa de suicidio según la DISA. Dado que se trata de información 
dada por personal de salud y no siempre con experiencia intercul-
tural en la zona, la relación de motivos ofrecida por la DISA debe-
ría por lo menos ser contrastada con datos de otras fuentes.

Para un número de 40 casos, la DISA ofrece las siguientes ex-
plicaciones.70

Cuadro 12

Motivación del suicidio en población awajún de distrito 
de Bagua y provincia Condorcanqui (2001-2007)

70 Se mantienen motivos como “chantaje” u otros muy subjetivos pero que son los 
utilizados en esta información proveniente de estamentos oficiales. 

Fuente: DISA Bagua 2007

Motivos

Discusión esposo/a
Discusión con otros
familiares
Chantaje
Infidelidad
Miedo al castigo
Separación
Acusación 
Vergüenza
Rechazo de amor
Juego
Maltrato del esposo
No aceptan al novio

Total

Casos

15
7

4
3
3
2
1
1
1
1
1
1

40

Casados 

15
2

3
3
0
2
0
1
0
0
1
0

27

Solteros

0
5

1
0
3
0
1
0
1
1
0
1

13

Varón 

0
3

0
0
0
0
0
0
1
1
0
0

4

Mujer

15
4

4
3
3
2
1
1
0
0
1
1

36

Muertos

3
3

0
0
1
1
1
0
1
1
1
1

12

Vivos

12
4

4
3
2
1
0
1
0
0
0
0

  28
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71 Fuller, Norma / Relaciones de género en la sociedad awajún. Lima: CARE, 
2009. 

72 Guevara, Guillermo / El intento de suicidio de las mujeres awajún desde los 
contextos internos. Inédito. 1997-2010.

73 Ruíz Sanda, Luzmila / El suicidio en la comunidad de Yutupis del Río Santiago 
- pueblo Awajún. Tesis para optar el grado de Docente de Educación Primaria 
con especialización en Educación Intercultural Bilingüe. Instituto Superior Pe-
dagógico “Loreto”, 2003. 

El cuadro no es riguroso y mezcla criterios muy poco definidos 
o con ambigüedad descriptiva; sirve, no obstante, para dar cuen-
ta de la “forma de ver” de la DISA. Criterios como “vergüenza”, 
tal vez una de las causas inmediatas más frecuentes del suicidio 
awajún, no aparece con un nivel significativo. Ese parecer u otros 
(como “chantaje”) podrían estar presentes adicionalmente en cual-
quiera de las otras motivaciones. Lo relevante del cuadro, a nues-
tro juicio, es el alto nivel porcentual de los suicidios tras una pelea 
airada. La palabra, como instrumento para herir sentimientos, es 
uno de los aspectos más importantes a tomar en cuenta para anali-
zar el suicidio awajún. Interesa también quedarnos con la idea del 
“miedo al castigo” como una causa importante, ya que se trata de 
un tema que se presenta frecuentemente dentro del recinto escolar. 

Existe un sinnúmero de autores con información relevante para 
el tema. Tal es el caso de Norma Fuller71 y del antropólogo Guiller-
mo Guevara.72 Este autor ha escrito un extenso texto aún no edi-
tado, pero conocido públicamente, en el que ofrece información 
basada en 670 casos, muchos de ellos debidamente descritos. Sin 
embargo, la información estadística que aporta aún está poco sis-
tematizada. 

Luzmila Ruiz Sanda, una alumna de FORMABIAP, escribió en 
el 2003 una tesis para su graduación como profesora, acerca del 
suicidio en su comunidad de origen, Yutupis.73 Es un trabajo muy 
sencillo pero ofrece algunos datos de interés por cuanto se tra-
ta de la visión de una profesional awajún. Parte de un desequili-
brio significativo entre ambos sexos en relación al acceso a estu-
dios primarios. Del total de personas sin estudio 73% son muje-
res. Se trata de una discriminación negativa, que de hecho ha exis-
tido hasta tiempos muy recientes. Existen razones de tipo econó-
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mico puesto que las mujeres ayudan a su madre a cuidar los her-
manos y cooperan en otras tareas domésticas. Pero, por otra par-
te expresa las muchas dudas que han tenido los padres de enviar 
a sus hijas a la escuela junto con los varones. Para muchos, la sa-
cralidad y la importancia de la mujer se pierden en ese trato dia-
rio con los hombres.  

Ruiz Sanda analiza los casos de suicidio e intento de suicidio 
en su comunidad desde diferentes perspectivas.

Cuadro 13

Causas de suicidio de las mujeres según atribución de los comuneros de Yutupis 

                    Fuente: Ruiz Sanda, 2003

Un alto porcentaje se atribuye a problemas de pareja (abandono, 
infidelidad de ambos). La idea en la que se expresa el maltrato, 
como incomprensión y proviniendo de una mujer awajún tiene 
mucho interés. Ruiz Sanda, en un cuadro posterior, especifica el 
tipo de maltratos señalando que un 19% se trata de gritos, esto 
es, el maltrato verbal como factor determinante de episodios de 
furia que anteceden en muchos casos al suicidio.  En este cuadro 
y por vez primera, se expresa la tristeza por la muerte de un 
familiar como causa frecuente del suicidio. 

          Causas del suicidio

Maltrato (incomprensión)
Engaño de la pareja
Abandono
Muerte de un familiar

Total

Frecuencia

8
17
6
2

33

%

24
52
18
06

100
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Respecto al tema de las reparaciones por muerte de una suicida:

Cuadro 14

Reparaciones por el suicidio en comunidad de Yutupis

Fuente: Ruiz Sanda. 2003

Como puede verse el pago en dinero no es el mejor visto. No se 
trata de negociar la muerte sino de obtener un tipo de reconoci-
miento público de la culpabilidad, mediante un acto de humildad 
ante la familia de la mujer compensándola con una cantidad de 
dinero, algún producto o degradándole públicamente. 
     No obstante, de acuerdo a la información obtenida por el equipo 
que ha realizado esta investigación, las tendencias actuales son a 
encarecer más y más la sanción y hacerla más onerosa para el “cul-
pabilizado”. Si bien el dinero no está entre los tipos de compensa-
ción mas frecuentes, los objetos exigidos son cada vez más caros: 
un motor fuera de borda, un motor de luz, una beca vitalicia de 
estudios para los hijos, etc. El encarecimiento del suicidio no sólo 
no está reduciendo el suicidio sino que está correlacionado (puede 
que casual o causalmente) de manera directa con un aumento de 
los casos. Muchos padres de familia (generalmente los parientes 
del “culpabilizado”) creen que el chantaje o la venganza son algu-
nas de las razones que están detrás de la intención suicida. Atribu-
yen como una motivación implícita poner al compañero o al aman-
te en una situación imposible u obligarle a salir de la comunidad.  

 tipos de compensación exigido por la familia

En efectivo (dinero)
En productos diversos (escopeta, 
tarrafa, ollas, baldes, etc.)
Calabozo
Maltrato al hombre (30 látigos)
Otros

TOTAL

Frecuencia

2
10

10
5
3

33

%

6
39

30
16
9

100
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Ruiz Sanda señala que en un 13% de los casos los familiares de la 
suicida no aceptaron los bienes ofrecidos. 
     Un dato ofrecido por Ruiz Sanda resulta especialmente intere-
sante. El 15% de las mujeres de la comunidad dicen estar de acuer-
do con la muerte voluntaria, contra un 52% que no lo está y un 33% 
que no se pronuncia. Es bastante alarmante si la información es 
contrastada en otros lugares ya que indicaría que no se trata de una 
actitud condenada, ni satanizada como en la cultura occidental. Se 
vería como una posibilidad e incluso como algo común. 

La voz de los niños y jóvenes awajún: 
estado de la situación, expectativas 

Lo que se presenta a continuación es la síntesis de los resultados de 
varios encuentros organizados conjuntamente con la organización 
local, ODECOFROC, durante los meses de octubre y noviembre 
del año 2010 en algunas Comunidades del Río Kubaim, una cuenca 
alejada de las principales vías de penetración y de la influencia 
directa de centros  urbanos. Cuenta con colegios de nivel secunda-
rio. 
     Como se señaló al principio, los encuentros de vida fueron una 
de las herramientas metodológicas aplicadas para el estudio en 
acuerdo con los dirigentes de la organización. Centrando la aten-
ción sobre las expectativas de futuro y la percepción de los obstá-
culos para su efectivo desarrollo se logró superar muchas de las 
dificultades que afrontaba un asunto tan extremadamente sensi-
ble. Conscientes de las limitaciones de un estudio como este, el 
afloramiento de percepciones pareció una buena manera de intro-
ducir un tema para el que hay poca información objetiva y que está 
rodeado de emotividad. Se trató de contrastar visiones entre dife-
rentes grupos etarios separados por sexo. La participación de jóve-
nes y adultos se realizó en el idioma awajún por lo que los textos 
traducidos que copiamos carecen de la fuerza y el énfasis de los 
gestos que acompañan a la  palabra en el discurso awajún.  
     Dado que expresamente se convino no citar nombres, los nom-
bres que aparecen en los recuadros son ficticios. 
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Reflexiones finales de los encuentros 76

Aunque se mantiene un fuerte reconocimiento de la identidad 
awajún y se expresa gran aprecio por algunos de sus componen-
tes, hay no obstante una clara conciencia de que los conocimien-
tos tradicionales están perdiendo vigencia o sufriendo transfor-
maciones y pérdidas y esto se traduce en desconcierto. 
     Hay un impulso migratorio que no se define como rechazo a lo 
propio sino, por el contrario, como búsqueda de oportunidades 
para un retorno con atributos personales mejorados; se percibe 
que persiste un arraigo territorial fuerte, aunque tal vez en cierta 
manera ideologizado, principalmente después de las luchas por 
la tierra protagonizadas por los adultos. 
     Mientras que son frecuentes las alusiones al mal desempeño 
formativo de la generación de los padres respecto a temas cultu-
rales y prácticos, se manifiestan sentimientos y emociones  fuer-
tes al exponer lo que los abuelos y abuelas les han enseñado y se 
evidencia una buena comunicación con ellos. Se extrañan prácti-
cas tradicionales de relación padres-hijos y expresan como una 
pérdida la falta de confianza entre padres e hijos. No obstante 
valoran mucho el esfuerzo de la generación de sus padres por 
defender su territorio. 
     Hay preocupación frente a los frecuentes abandonos del hogar, 
al hecho de que los padres tengan varias esposas en diferentes 
lugares y comunidades y a que existan hijos dispersos. La deses-
tructuración de la familia es un tema presente en todos los gru-
pos. Se extraña la relación de aprendizaje madre-hija pero se va-
lora el creciente prestigio de las mujeres artesanas.
     El ideal de comunidad está diseñado al gusto mestizo y es 
contradictorio con el ideal autárquico e independiente de la vida 
dispersa de la familia awajún tradicional. Pero la vida comunita-
ria también está generando problemas nuevos que alteran la paz 

76 Estas reflexiones, más que conclusiones, fueron sistematizadas a partir del con-
versatorio final con todos los participantes a la vista de los papelógrafos de ca-
da grupo.  
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vecinal (robos, ruidos, borracheras y peleas, contaminación por 
desechos). Los pedidos de “modernización” de la comunidad son 
frecuentes y están orientados hacia necesidades muy precisas: 
electricidad, televisión, computadora, radio, teléfono, caminos 
sin barro, puentes, puestos de salud, por ejemplo. 
     El actual sistema educativo es valorado como muy deficiente. 
La formación escolar no sólo es calificada como de muy baja cali-
dad e inapropiada para los objetivos que las chicas persiguen, 
sino que el propio espacio escolar se percibe como un mundo ce-
rrado y extremadamente tenso para las niñas, donde no hay vías 
de comunicación con un profesorado que se nota hostil y a veces, 
incluso, violento. Las quejas se refieren al maltrato físico, a la in-
moralidad y al abuso, incluso sexual. El objetivo de las niñas es 
superarse y llegar a tener un trabajo rentado, esto es: pasar de 
una economía de uso y autosuficiencia a otra basada en el empleo 
por cuenta ajena (principalmente estatal). En general, entre las 
niñas, no se han hecho explícitas aspiraciones a continuar la for-
ma de vida de sus madres como productoras de comida. Las ex-
pectativas introducidas por los profesores, tanto awajún como 
foráneos, son altas y ubican la meta de los estudios superiores 
como un objetivo necesario para “salir de la actual situación”. No 
obstante hay conciencia de la dificultad de los padres para cos-
tear estudios, pero también fastidio cuando se dan cuenta que 
otras compañeras logran salir. El abandono escolar es frecuente y 
se atribuye a  matrimonios, embarazos, amores escolares que ge-
neran miedo de los padres frente a la posibilidad del suicidio. 
Expresan fuerte interés en organizar actividades con compañeros 
y compañeras de colegio y frustración por no tener apoyo para 
llevarlas a cabo. 
     Hay presión por la conflictividad que genera el modo de vida 
comunitario. Uno de los problemas sociales que más incomoda la 
estabilidad de las niñas es “el chisme” (habladurías), por lo gene-
ral de carácter erótico o amoroso. El temor a esta forma de agre-
sión verbal restringe mucho la libertad de trato y de comunica-
ción de las jóvenes escolares awajún y es causa frecuente de inci-
dentes en la relación con sus padres (principalmente en la rela-
ción padre-hija). La incomprensión de los mayores ante las rela-
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ciones naturales entre escolares de diferente sexo es causa fre-
cuente de intentos de suicidio. Con respecto al “modelo” de varón 
(“chico”) reafirman la necesidad de recibir seguridad y bienestar 
del hombre, pero ya no la refieren al conocimiento y cualidades 
tradicionales sino a su capacidad de ingreso. Valorizan y extra-
ñan la organización entre jóvenes y aprecian la posibilidad de ha-
cer trabajos productivos y lúdicos desde el colegio.
     Las niñas demuestran ser conscientes del temor, mayor cada 
día, de los padres frente al intento del suicidio de las jóvenes. El 
rigor y la disciplina impuesta por el padre suele ser una causa 
recurrente del suicidio de las jóvenes. El temor a agresiones de 
actividades como la minería o el petróleo en sus tierras también 
las hace desesperar por las tensiones que generan entre los comu-
neros. Existe un conocimiento ostensible de las plantas y procedi-
mientos para el suicidio. 
     Para los niños el tema de los embarazos prematuros y no de-
seados se presenta como particularmente angustioso. Según ellos 
es la causa de algunos intentos de suicidio. Los niños varones 
miran el suicidio de manera mucho menos emocional que las ni-
ñas y lo califican como un evento cultural, no raro y relacionado 
con la desestructuración reciente de las familias. Mientras que 
frente a problemas como el embarazo prematuro los jóvenes bus-
can salidas como el ejército o la migración, para las jóvenes esas 
alternativas son más dificultosas. Los varones califican el suicidio 
de las jóvenes como una debilidad por incapacidad para salir de 
los problemas. 
     Si bien en ambos sexos se perciben las fuertes secuelas emocio-
nales de los acontecimientos acaecidos en las luchas por la tierra, 
un sentimiento sólido de identidad y rebeldía ha crecido entre los 
jóvenes varones generando un interés por la política que, al pare-
cer, no se ha dado entre las jóvenes mujeres que han expresado 
más bien un profundo dolor frente a las vidas perdidas. 
     En relación con los padres de los jóvenes escolares, éstos gene-
ralmente consideran que está fallando la comunicación con los 
hijos. Manifiestan también su frustración por el rol secundario 
que se les ha dado en la nueva educación y creen que sus hijos no 
están preparados para vivir una vida como la que ellos vivieron 
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porque no conocen suficientemente las prácticas de subsistencia. 
Asumen haber fallado en el aspecto educativo por la excesiva de-
legación de la formación de sus hijos a la escuela. Estiman que el 
tipo de mensajes que traen de la escuela llevan a sus hijos a aver-
gonzarse de sus padres. Especialmente las mujeres se resienten 
de la pérdida de respeto y de conexión con sus hijas porque no 
pueden darles apoyo en la educación escolar dado que no han 
estudiado. Sin embargo, creen que podrían enseñarles conoci-
mientos tradicionales, con lo que ellas se sentirían mejor y sus 
hijas las sentirían más cercanas a sus problemas y realidades. Las 
mujeres tienen esperanza de que sus hijos encuentren un medio 
laboral para que se queden y no se vean obligados a marcharse. 
     Nuevas necesidades económicas, principalmente, el pago de 
los estudios secundarios y superiores de sus hijos obliga a los pa-
dres a trabajar para producir para el mercado; entonces no queda 
tiempo para conversar con sus hijos y desconocen sus aspiracio-
nes. Los problemas de comunicación paterno-filial son especial-
mente fuertes entre los  padres varones que estiman haber perdido 
el control de sus hijos e hijas.77 El suicidio de las niñas y jóvenes 
escolares está muy presente en la mente de sus padres. Les asusta 
de manera permanente, si bien ya se escuchan algunas expresiones 
que denotan resignación frente a un problema que ven como irre-
soluble. Los padres (varones) atribuyen los intentos de suicidio, 
incluso la amenaza de cometerlo, a una especie de amenaza velada 
frente a agresiones verbales o físicas o frente a cualquier tipo de 
conflicto insuperable para ellas. Plantearon también como proble-
ma el hecho de que las hijas de las mujeres que se suicidan también 
aprenden a solucionar sus problemas de esa manera.  

Conclusiones preliminares y recomendaciones 

1. El suicidio entre los awajún responde a un patrón actitudi-
nal con raigambre tradicional que se remonta, al menos, has-

77 El control y la disciplina son referencias constantes añorándose, al parecer, co-
mo la línea base de la educación tradicional. 
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ta donde llega la memoria de la actual generación de perso-
nas adultas como un hecho habitual, aunque siempre dolo-
roso. La incidencia de suicidio en la sociedad awajún es muy 
elevada, siendo que todas las tasas estimadas, incluidas ci-
fras oficiales, la sitúan alarmantemente por encima de la es-
timada por la OMS para la región de sudamérica. Pese a ese 
carácter “tradicional” se trata de una respuesta exclusiva en 
toda la familia etnolingüística jivaroana, ya que ninguno de 
los otros pueblos de esa familia comparte ese patrón actitu-
dinal (ni los achuar, shuar, shiwiar, wampis, kandozi y cha-
pra). Esto no deja de sorprender puesto que en muchos otros 
aspectos los pueblos de esta familia comparten una amplia 
similitud de rasgos culturales. Podría tratarse entonces de 
un síndrome relacionado con aspectos específicos de la his-
toria o la psicología awajún no presentes en los otros pue-
blos de la misma raíz cultural. Es posible que se esté produ-
ciendo un cambio muy profundo en la sociedad awajún que 
supone el paso de una forma de ver, sentir e interpretar la 
realidad a otra en cierto modo diferente; y si bien se impreg-
nan entre sí, lo hacen en medio de un contexto, paradójica-
mente, muy poco favorable para la intercomunicación al no 
existir canales tradicionales por los que generar compren-
sión mutua entre las generaciones o entre los sexos en tanto 
que colectivos diferenciados. Tal vez el nuevo tema para el 
mundo awajún sea el del futuro: un tema intrascendente, 
incluso inimaginable como interrogante colectivo hasta hace 
muy pocos años y que hoy es un espacio de incertidumbre e 
inseguridad para todos, viejos y jóvenes. El futuro, desde la 
perspectiva del colectivo, era como el pasado y bastaba con 
haber desarrollado las habilidades y conocimientos necesa-
rios para estar preparado para afrontarlo con tranquilidad. 
Si bien desde la perspectiva individual el futuro tenía, una 
importancia primordial - y para conocerlo (waimaku) es que 
se preparaba a los jóvenes durante sus años formativos -  se 
trataba de un futuro plasmado en una visión (waimat) que 
conectaba al joven con el ajutap (antepasados), trasmitiéndo-
le  poder y seguridad, no angustia o incertidumbre.  Encarar 



SUICIDIO ADOLESCENTE EN PUEBLOS INDIGENAS – TRES ESTUDIOS DE CASO100

el futuro desde una nueva perspectiva es el reto del momen-
to para el conjunto de la población awajún y exige asumir 
con responsabilidad un diálogo intergeneracional inclusivo. 

2. La etiología del suicidio en el pueblo Awajún es muy com-
pleja; no se puede dar una explicación unilateral de un pro-
blema que pone en relación estados de ánimo culturalmente 
reconocidos, emociones y aspiraciones valorizadas, signifi-
cados del entorno, concepciones interiorizadas de la vida y 
de la muerte y tantos otros. Una tal complejidad sólo podrá 
desentrañarse con fines útiles (reducción o prevención del 
daño) a partir de la reflexión sistemática y la determinación 
del propio pueblo Awajún con la cooperación del Estado en 
cumplimiento de sus obligaciones. No caben explicaciones 
simplistas ni soluciones mágicas o importadas de otros con-
textos. 

3. El suicidio awajún no puede ser tratado únicamente como 
un problema moderno generado por los cambios actuales. 
No obstante, a la luz de los procesos y circunstancias con las 
que se relaciona el suicidio, los cambios en la sociedad 
awajún y su contexto pueden estar forjando condiciones 
propicias para una mayor incidencia entre los jóvenes. Por 
lo pronto, parece evidente que los profundos trastornos ge-
nerados a partir de la desequilibrada e injusta integración de 
la sociedad awajún a la sociedad nacional, comunes a mu-
chos otros pueblos indígenas, están creando en el pueblo 
Awajún, individualmente y como colectivo, un sentimiento 
creciente de exasperación que potencia las condiciones pre-
existentes y diferenciales que conducen a este tipo de reac-
ción autodestructiva.

4. El derecho a la vida de los niños y jóvenes awajún está rela-
cionado estrechamente con otros derechos colectivos de su 
pueblo como el derecho al territorio, el derecho a un medio 
ambiente sano, el derecho a definir su propio desarrollo y a 
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disfrutar de sus recursos, el derecho a una educación ade-
cuada para la vida, el derecho a desarrollo y sobrevivencia, 
al agua segura y a la alimentación, el derecho a ser consulta-
dos, el derecho a su cultura y el derecho a no ser discrimina-
do. La continuada desatención a estos derechos fundamen-
tales de los pueblos viene generando estados de tensión que, 
por su reiteración y profundo impacto, suponen graves vio-
laciones al derecho a la vida de los jóvenes por cuanto incre-
mentan el malestar colectivo y por ende, la incidencia de los 
intentos de suicidio.

5. En la sociedad awajún los suicidios afectan principalmente 
a las mujeres de toda edad. La razón hombre-mujer es varia-
ble, pero siempre la proporción de suicidios en mujeres es ele-
vada (22:1 DAM; 3:1 Brown; 8.8:1 DISA Bagua; 7.25:1 Ruiz). Si 
bien no se cuenta con datos concretos que lo confirmen, existe 
un convencimiento general en la población de que se trata 
actualmente de un fenómeno que tiende a desplazarse hacia 
el grupo de edad de las jóvenes entre 14-19 años.

6. La relación entre intentos y logros es de alrededor de 3:1 de 
acuerdo a los datos disponibles. No obstante en la investiga-
ción llevada a cabo en el Río Cenepa la relación (de acuerdo 
a la versión no verificable documentalmente de los promo-
tores de salud) sería mucho más alta entre las niñas y adoles-
centes (hasta de 13:1). Este dato, de confirmarse, podría dar 
luces respecto a los objetivos de esos intentos.

7. Los motivos que se atribuyen a los casos de suicidio son va-
riados. Alteraciones en las relaciones hombre-mujer apare-
cen como primera causa aparente del suicidio pero en va-
riantes muy diversas. Por lo general se aducen asimetrías de 
poder y de responsabilidades (estructurales o devenidas), 
conflictos amorosos, infidelidad (de ambos sexos), deses-
tructuración familiar, vergüenza pública ante un desliz pro-
pio, minusvaloración del rol de la mujer en la nueva econo-
mía, incomunicación, incomprensión, frustración frente al 
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incumplimiento de expectativas de cada rol y otros. La pena 
por un allegado fallecido (incluso una mascota) es un moti-
vo frecuente entre las mujeres de mayor edad. Los motivos 
atribuidos al suicidio varían de acuerdo al nivel de parentes-
co entre la víctima y el informante. Las causas atribuidas a 
un acto suicida tienden a contemplar los momentos inme-
diatos al hecho (los “detonantes”) y en este sentido es im-
portante considerar la importancia del maltrato verbal y la 
tensión que generan los improperios como factor determi-
nante de muchos de los suicidios (en la estadística de Ruíz 
Sanda -2003- un 19% de los maltratos se refieren a “gritos”). 
El suicidio ha entrado a formar parte de los mecanismos cul-
turales para la solución de conflictos – aunque mejor sería 
decir que son expresión de una cierta incapacidad para ma-
nejarlos -  y es reiterado por imitación o contagio. Se trata de 
un comportamiento temido aunque no radicalmente conde-
nado. De hecho, el suicidio está hoy latente entre los awajún 
como posibilidad de manera permanente, como amenaza y 
como freno a determinadas reacciones de otros, e influye en 
las decisiones de las personas y en las relaciones intersubje-
tivas, principalmente: en las relaciones de pareja, en las rela-
ciones intergeneracionales y en las relaciones profesor-
alumno dentro de la escuela. Dado que el nivel de incidencia 
en cada caso afecta siempre, o generalmente, a una misma 
parte del binomio (las mujeres en el caso de la pareja, los 
hijos en el caso de la relación paterno-filial, los escolares en 
el recinto educativo) es posible colegir que el desequilibrio 
dentro de esas relaciones existe y pudiera ser un caldo de 
cultivo de algunas de las determinaciones suicidas. Uno de 
los aspectos más delicados de esta enculturación del suici-
dio es su entronque con el sistema de “reparaciones” poste-
rior a hechos de violencia con resultados de muerte. A juicio 
de algunos padres de familia el cobro por el suicidio podría 
estar introduciendo un elemento vengativo póstumo entre 
las y los suicidas. 
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78 Greene señala que los awajún domestican –se apropian- de lo que viene de 
afuera. Greene, Shane / Caminos y carretera: Acostumbrando la indigenidad en la 
selva peruana. -- Lima: Instituto de Estudios Peruanos, 2009.

8. Los medios utilizados para el suicidio están en un proceso 
de transición y su elección está posiblemente en relación con 
la determinación misma de la suicida. Muchos intentos se 
realizan con medios de escasa letalidad. No obstante, el bar-
basco y otros vegetales tóxicos son los preferidos en una 
proporción muy alta (hasta 85%). El ahorcamiento parece 
que va quedando como una práctica tradicional en desuso. 
Los hombres se disparan con escopeta y la proporción de 
letalidad es más alta, antes y ahora.

9. Los awajún han demostrado siempre una gran capacidad de 
adaptación;78 no obstante los cambios contemporáneos son 
profundos y  empobrecen a un ritmo vertiginoso los recur-
sos y los conocimientos en que se sustentaba la vida, así co-
mo la identidad y el orgullo de pertenencia a su pueblo. Son 
cambios que ya asomaban desde hace algunas décadas, pero 
es ahora que comienzan a sentirse, de manera áspera, sus 
apremios. De ahí la urgencia de una revisión del futuro que 
ya se viene planteando entre las organizaciones, como pue-
de constatarse en la gran cantidad de iniciativas que plan-
tean el debate de novedosos Planes de Vida y que expresan 
tanto una conciencia de transición, como un temor frente a 
la posibilidad de trastocar, con decisiones irreversibles, con-
diciones que han proporcionado por siglos una apreciable 
calidad de vida. Lo continuado de los intentos de suicidio 
entre las jóvenes awajún puede estar dando aviso de la gra-
vedad de la situación y de la necesidad de modificar las po-
líticas públicas, las prácticas de Estado y las prioridades a la 
hora de tomar decisiones que puedan afectar los territorios, 
los recursos y la cultura de este pueblo que, como los demás, 
tiene el derecho a determinar su destino  como pueblo y a 
que el Estado le apoye para lograrlo.  
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10. Los jóvenes se tropiezan con usos culturales que hacen rea-
cios a los adultos a consultarles acerca de decisiones; pero es 
obvio que ni los adultos ni los jóvenes hoy pueden mantener 
indefinidamente ese distanciamiento sin riesgo. Para una y 
otra generación existen diferentes horizontes de expectati-
vas que sin embargo podrían ser coincidentes en muchos 
aspectos a través de la comunicación. El pasado que da sen-
tido a la vida de los awajún puede que ya no proporcione 
significado a los jóvenes , o no de la misma manera. Pero 
tampoco existe todavía un futuro que sientan suyo ni los 
unos ni los otros en las actuales condiciones. El momento 
expresa un tremendo desajuste que hace crisis en las fami-
lias, pero que sobre todo hace crisis entre los jóvenes que son 
quienes se plantean el “futuro” como algo distinto de lo que 
tienen y que no vislumbran con claridad hacia dónde se 
orienta ese futuro ni cuáles son las capacidades, condicio-
nes, alianzas o actitudes que les habilitan para beneficiarse 
de él. Al parecer, sus padres también encuentran dificulta-
des para ayudarles en esa tarea. 

11. Aún enraizado como se ha dicho en la tradición, el suicidio 
awajún guarda mucha relación con el impacto psicosocial de 
algunos importantes cambios socioculturales. Destacan, en-
tre otros: 

•		 La escuela (y sus secuelas: concentración de asentamien-
tos y correspondiente disminución de la caza, reestructu-
ración del poder y ascenso político y económico de los 
profesores, cambio de objetivos de la educación, ruptura 
de la conexión entre e hijos, quebrantamiento de tabús 
sexuales y afectivos entre niños y niñas - ahora juntos en 
las escuelas -, uniformidad del proceso de formación en-
tre géneros, confusión de roles hombre-mujer en el pro-
yecto familiar, matrimonios muy jóvenes, desestructura-
ción de los conocimientos necesarios para la vida en el 
entorno, nuevas necesidades educativas, pérdida sustan-
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cial del contacto con la naturaleza de parte de los más 
jóvenes, desarraigo y anhelos migratorios, etc.); 

•		 Las misiones (y sus secuelas: nuevos criterios de protec-
ción frente a los inevitables cambios basados en la acultu-
ración acelerada de los jóvenes, nuevas visiones e ideolo-
gías, introducción de la noción de pecado como culpabi-
lización, impulso a la eliminación de todos los recursos 
de poder como el iwishin o los anen, persecución de “los 
brujos”, introducción de religiones y cosmovisiones ame-
nazantes y poco explicativas, intento de romper los me-
canismos de la relación social a través de la prohibición 
del masato, domesticación del carácter, la confesión pú-
blica y sus efectos familiares, etc.); 

•		 La comunidad (y sus secuelas: ruptura de la privacidad - el 
mayor anhelo de la familia awajún- y de la autarquía de 
cada unidad familiar, concentración de los asentamien-
tos, el “chisme” como nuevo cauce de difusión del males-
tar, contactos cercanos entre familias enemigas, decisio-
nes compartidas, nuevas formas de poder, cambios en la 
disposición de los tiempos, nuevas obligaciones burocrá-
ticas, nuevas necesidades, bulla, etc.); 

•	  La apertura a la sociedad nacional (y sus secuelas: nuevos 
paradigmas y modelos, discriminación, calificación des-
pectiva de la economía de uso a través del discurso ofen-
sivo e incomprensivo de la pobreza extrema, introduc-
ción de una negativa ubicación comparativa en el contex-
to nacional a cargo de funcionarios y profesores, concien-
cia de marginación, etc.);

•		 Incorporación al Estado nacional (y sus secuelas: violacio-
nes frecuentes a los derechos reconocidos, principalmen-
te territorio, recursos y medio ambiente, falta de canales 
de consulta y participación en las decisiones, despojo ju-
rídico y simbólico de una visión de soberanía territorial 
mantenida durante siglos, vertiginoso deterioro de los 
recursos de sobrevivencia, delegación de aspectos vitales 
como la educación, la salud o, incluso, la alimentación, 



SUICIDIO ADOLESCENTE EN PUEBLOS INDIGENAS – TRES ESTUDIOS DE CASO106

dependencia y asistencialismo, divisionismo por causas 
partidarias o impulsado por empresas extractivas, etc.). 

12. La desproporcionada incidencia de los suicidios en la socie-
dad awajún ha provocado tan solo una esporádica atención 
por parte del Estado peruano desde el ámbito del sector sa-
lud. A pesar de ciertas medidas implementadas en la década 
de 1990 destinadas a registrar y eventualmente abordar el 
tema, el sector está falto de directrices para identificar con 
exactitud el problema y se carece de un protocolo que recoja 
la información de manera sistemática con ayuda de la comu-
nidad y tomando en cuenta los elementos que contribuyan a 
un análisis epidemiológico efectivo ya que esa es una res-
ponsabilidad del Estado como garante del derecho a la sa-
lud de los pueblos indígenas. Como resultado de ello sólo se 
cuenta con estimados impresionistas de la gravedad del 
problema, de la frecuencia de intentos y de las muertes por 
suicidio. Se desconoce con exactitud cómo está afectando a 
los distintos grupos de edad, cómo se correlaciona la edad 
con los medios empleados para intentarlo, cuál es la inci-
dencia por localidad y las características socioeconómicas 
asociadas a los lugares de mayor incidencia. No es dable que 
continúe habiendo tal subregistro del daño si, como el equi-
po pudo comprobar, el suicidio es uno de los temas que más 
preocupan a los padres de familia en el ámbito de las comu-
nidades awajún. En la actualidad no existe un sistema con-
fiable de seguimiento de parte de los servicios de salud, con 
lo que la información disponible es sesgada, subjetiva, in-
completa, no sistemática, no participativa y no abierta a la 
interculturalidad.

13. Son los promotores de salud, agentes comunitarios que no 
son rentados por el Ministerio de Salud, quienes mejor cono-
cen el problema y a quienes acude la población en busca de 
atención en los casos de suicidio. Sin embargo, el sector sa-
lud que coordina con ellos tampoco los ha provisto de pau-
tas para llevar registro de los eventos de los que toman co-
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nocimiento, su desenlace y tratamiento. Tampoco se ha he-
cho nada por establecer protocolos de atención para las dis-
tintas formas de cometer suicidio en la zona ni se ha capaci-
tado a los promotores, al personal técnico o médico para 
brindar atención, de manera que apenas un promotor en la 
cuenca del Cenepa, de forma voluntaria y basado en su ex-
periencia propia, ha adquirido cierta especialización frente a 
un problema que ameritaría que el sector salud atienda a fin 
de tomar medidas adecuadas para prevenir y reducir el da-
ño. Se recomienda que el sector salud, a través de todas las 
DISAs involucradas preste debida atención a este tema que 
afecta la salud y la vida de los awajún estableciendo los pro-
tocolos de registro, analizando la información, capacitando 
al personal y dotándolos de los recursos necesarios. Siendo 
que las muertes por suicidio que ocurren en establecimien-
tos de salud o que son atendidas por personal de salud po-
drían derivar en la obligación de practicar autopsias - una 
práctica que la población local rechaza -, el Ministerio de Sa-
lud debería estudiar procedimientos más aceptables de verifi-
cación para incrementar la confianza de la población en estos 
servicios que pueden evitar muchos desenlaces fatales.

14. No existen políticas públicas que contemplen el problema y 
siendo tan grave, no se incorpora como criterio a tomar en 
cuenta en programas y decisiones políticas, en estudios de 
impacto ambiental y social ni en ninguno de los mecanismos 
consultivos que deben preceder a la intervención del Estado 
cuando se afecten derechos de los pueblos indígenas. El Mi-
nisterio de Salud conoce el problema y es sensible a sus efec-
tos pero no cuenta con los recursos ni la preparación, para 
hacerle frente. Resulta imperativo desarrollar esas capacida-
des trabajando de cerca con la población, sus autoridades y 
sus organizaciones representativas. Por lo demás, existen en 
la zona varios antecedentes exitosos de colaboración entre el 
sector salud y las organizaciones locales para actuar sobre 
temas de salud que captan la atención de la población, como 
son, por ejemplo, los ASIS-PI que viene desarrollando la 
OGE en diferentes pueblos amazónicos.
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15. A pesar de que el país cuenta con una estrategia nacional de 
“Salud de los Pueblos Indígenas”79 que tiene como órgano 
responsable al Centro Nacional de Salud Intercultural (CEN-
SI), creado en el año 2002, que hace parte del Instituto Nacio-
nal de Salud (INS) y que desde el año 2006 cuenta con una 
“Norma técnica de transversalización de los enfoques de 
derechos humanos, equidad de género e interculturalidad 
en salud”80 que debe establecer criterios para implementar 
políticas que incorporen estos enfoques en todos los niveles 
de la estructura del sistema de salud, poco se ha avanzado 
en este sentido lo que se refleja en la falta de capacidad y 
disposición para atender el problema del suicidio awajún 
con la debida seriedad y sensibilidad cultural siendo urgen-
te hacer esfuerzos por generar esas capacidades. 

16. Si bien a todas luces la educación formal hace parte intrínse-
ca de la ecuación que conduce al incremento del suicidio fe-
menino joven, existen medidas y políticas que podrían con-
tribuir a llevar adelante un trabajo preventivo y de mitiga-
ción del problema apoyándose en los docentes, lo que re-
queriría de una sensibilización y orientación para abordar el 
problema en las escuelas y colegios. Como en el caso del sec-
tor salud, se requiere que estas políticas y pautas sean con-
sultadas y coordinadas con las autoridades y líderes awajún. 
La escuela se revela como un espacio de tensión y frustra-
ción. La revisión de las instituciones y contenidos educati-
vos es una tarea urgente que deben acometer conjuntamente 
los padres de familia, sus organizaciones representativas y 
el Estado. 

17. El Estado debe garantizar a los pueblos indígenas, incluido 
el pueblo Awajún, las condiciones de seguridad jurídica que 
le permitan definir con una mirada serena la orientación del 
desarrollo al que aspiran y que no puede ser determinado 

79 Resolución Ministerial No 771-2004-MINSA.
80 Resolución Ministerial Nº 638-2006-MINSA.
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por la presión de agentes externos ni ser resultado de reac-
ciones frente a hechos consumados e irreversibles. El Estado 
debe estar consciente de que esas presiones e iniciativas in-
consultas, así como la ausencia de todo diálogo, deterioran 
el sosiego de la población y estimulan comportamientos 
proclives a la violencia y a la autodestrucción.   

18. Como se deduce de los aportes del estudio, es necesario 
crear las condiciones para que los jóvenes participen en este 
diálogo sobre el futuro. Las organizaciones deben abrirles 
espacios creativos para el desarrollo de sus capacidades y la 
libre expresión de sus necesidades. El Estado debe atender 
las necesidades formativas de los jóvenes de manera que 
puedan abrírseles oportunidades de futuro en su propio me-
dio. Urge restablecer el diálogo entre generaciones en torno 
a actividades compartidas.  

19. Silenciar el tema del suicidio puede contribuir a su continui-
dad. El equipo ignora el mejor camino para lograr que los 
propios jóvenes comiencen a tratar las incidencias como pér-
didas que deben superarse pero sí han podido comprobar 
que existe una expectativa por lograr espacios de reflexión 
al respecto. 

20. Los padres de familia deben ser conscientes de que los me-
canismos empleados actualmente para afrontar el suicidio 
no están siendo efectivos y por el contrario, podrían estar 
incidiendo en el incremento de casos. Si el suicidio puede 
ser un llamado de atención sobre una problemática latente, 
los padres de familia deberían comenzar a interpretar ese 
llamado mediante un acercamiento respetuoso y dialogado.

21. Se debe evitar por todos los medios estigmatizar al pueblo 
Awajún por la alta incidencia de suicidio y ofrecer interpre-
taciones superficiales o intervenciones improvisadas y espo-
rádicas. En el territorio awajún diversos proyectos e institu-
ciones han procurado realizar intervenciones con un enfo-
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que de género sesgado que poco ha contribuido a paliar las 
bases de desequilibrio sobre las que se asienta el problema 
del suicidio. A futuro estos programas deberán prestar ma-
yor atención a los componentes culturales para tener una 
mejor apreciación de los problemas que puedan estar contri-
buyendo a incrementar la incidencia del suicidio femenino. 
Por su parte, las iniciativas autónomas de las propias muje-
res que procuran recuperar la autoestima, la revalorización 
de su rol y el equilibrio en la economía doméstica no sólo no 
han contado con el apoyo de las autoridades distritales, pro-
vinciales y sectoriales sino que éstas, muchas veces, han con-
tribuido a bloquearlas. Las autoridades y funcionarios en la 
jurisdicción del pueblo Awajún deben estar conscientes de 
que el apoyo a este tipo de iniciativas tiene un potencial im-
portante para ayudar a reducir la incidencia del suicidio fe-
menino.

22. Por último y como contexto general para cualquier interven-
ción, es necesario reiterar que el Estado es garante del dere-
cho a la vida de las personas y que este derecho puede estar 
siendo violado de múltiples formas, trascendiendo, para el 
caso del pueblo Awajún, en una alta tasa de suicidios.  
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BRASiL: en BUSCA de Un LUGAR PARA 
LoS JoVeneS indiGenAS GUARAnieS

introducción

Este trabajo realizado con el pueblo Guaraní del Mato Grosso do 
Sul brasileño es el fruto de una investigación efectuada conjun-

tamente con los jóvenes indígenas de la Reserva de Dourados, con 
el objetivo principal de entender el malestar de los jóvenes indíge-
nas dentro y fuera de sus comunidades, especialmente en lo que 
concierne a la incidencia del suicidio continuado.

   Son adolescentes, o mejor dicho jóvenes, como ellos se autodeno-
minan, los que se encuentran en una etapa de su vida caracterizada 
por la transición - tanto en términos biológicos como psicoculturales 
- de la niñez a la vida adulta. Según los parámetros occidentales y a 
partir de criterios biomédicos, existen categorías de edad que definen 
el desarrollo de la vida de las personas en etapas como niñez, adoles-
cencia y edad adulta. Según el Estatuto de la Niñez y Adolescencia 
(ECA),81 se considera al niño como una persona de hasta 12 años de 
edad y al adolescente, aquel que está entre los 12 y los 18 años.82

81 El  ECA fue instituido por Ley 8069, el 13 de julio de 1990. Reglamentó los dere-
chos de los niños y adolescentes, inspirado en las directrices emanadas de la 
Constitución Federal de 1988, internalizando una serie de normas internaciones 
como la Declaración de los Derechos del Niño (Resolución 1386 de las Naciones 
Unidas – 20 de noviembre de 1959) y las Reglas mínimas de las Naciones Uni-
das para la administración de Justicia de la Infancia y de la Juventud. Reglas de 
Beijing (Resolución 40/33, ONU – 29 de noviembre de 1985).   

82 Para la Convención sobre los Derechos del niño, la niñez abarca hasta los 18 
años. Para la OMS la adolescencia es el período comprendido entre los 12 y 19 
años. La pubertad o adolescencia inicial es la primera fase, comienza normal-
mente a los 11 años en las niñas y a los 12 en los niños y llega hasta los 14-15 
años. La adolescencia media y tardía se extiende desde los 15 a los 19 años. Para 
la OMS la denominación de jóvenes comprende desde los 10 a los 24 años, in-
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     Para los pueblos indígenas es posible, en general, ubicar cultu-
ralmente la noción de niñez. Sin embargo, el término – e incluso el 
concepto – de adolescente no son comúnmente utilizados. Gene-
ralmente, al superar la pubertad – momento crucial rubricado ge-
neralmente por un ritual de “pasaje” – la persona comienza a ser 
considerada adulta en su comunidad, pudiendo ya constituir una 
familia. En ese contexto, la idea de juventud resulta familiar como 
expresiva de una determinada edad físicamente identificable más 
no así la idea de adolescente que expresa un concepto más bien 
psicológico, es menos reconocible culturalmente. 

     En todo caso, los jóvenes83  indígenas hoy día también pueden 
comprender el sentido de lo que significa estar “entre lugares”. No 
son niños ya y no son adultos aún. El paso de la pubertad a las 
responsabilidades adultas no se produce de manera natural como 
en otros tiempos y es por eso que tratan de crear un lugar que cul-
turalmente no existía y que necesita ser clasificado. Pero es en este 
lugar, que se está forjando sin anclaje en las clasificaciones tradicio-
nales, donde los más viejos sitúan muchos de los males que suce-
den en las comunidades. Son jóvenes con edad para formar una 
familia de acuerdo con los criterios tradicionales, pero son solteros. 
¿Cuál es entonces su rol social?.   

 Son precisamente estos jóvenes, más que cualquier otro sector 
dentro de las comunidades, los que están en constante diálogo con 
la sociedad occidental, creando y recreando un diálogo que se 
muestra como híbrido y  pleno de tensión y conflicto. Un diálogo 
que desconcierta a los más viejos, prejuiciados frente a la sociedad 
envolvente, ya que sienten que conlleva una creciente pérdida de 
tradición y por lo tanto de la identidad.

Los jóvenes indígenas, en búsqueda del reconocimiento tanto den-
tro como fuera de sus comunidades, pagan un costo elevadísimo por el 
esfuerzo, poniendo en juego su sentido de pertenencia. No sienten con-
tar con vínculos y si los llegan a construir estos devienen efímeros. 

cluyendo por tanto la adolescencia (de 10 a 19 años) y la juventud plena (de los 
19 a los 24 años). OMS: “La salud de los jóvenes: un desafío para la sociedad”, 
2000, Informe Salud para todos en el año 2000.

83 De ahora en adelante no usaremos más el término adolescente y sí el de jóvenes, 
como ellos se autodenominan.
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El presente estudio tiene como principal objetivo entender ese 
malestar de los jóvenes y aportar sugerencias que puedan ayudar-
les a entender su situación y a hacer que sus lugares de pertenencia 
y los espacios y vínculos sociales que construyen se tornen referen-
tes permanentes y no experiencias efímeras.

Marco jurídico referente a los niños y adolescentes

En Brasil no existe una política específicamente direccionada a los 
“niños y adolescentes” de los pueblos indígenas pero sí un marco 
legal para toda la población infantil. A partir de la Constitución de 
1988 y del Estatuto de la niñez y la adolescencia, los niños brasile-
ños, sin distinción de raza, clase social o cualquier forma de discri-
minación, pasaron de ser objetos a sujetos de derecho, considera-
dos en su “peculiar condición de personas en desarrollo” a quienes 
se debe asegurar una “prioridad absoluta” en la formulación de 
políticas públicas y en las asignaciones presupuestarias de las di-
versas instancias político-administrativas del país.
 El concepto de niñez adoptado por las Naciones Unidas abarca 
el concepto brasileño de niñez y adolescencia. En la Convención 
sobre los derechos del niño, se “entiende por niño a todo ser huma-
no menor de 18 años de edad, salvo que, en conformidad con la ley 
aplicable a la niñez, la mayoría de edad sea alcanzada antes”.84

 En los términos del estatuto de la niñez y la adolescencia “se 
considera niño, para los efectos de esta ley, a personas de hasta 12 
años de edad y adolescente a aquellos entre 12 y 18 años de edad” 
(art. 2). De esta forma, los efectos pretendidos, relativos a la protec-
ción de la niñez en el ámbito internacional, son idénticos a los al-
canzados con el estatuto brasileño.
 En Brasil, el Ministerio Público es una de las instituciones más 
comprometidas en la búsqueda de concretizar los derechos funda-
mentales de la niñez y la adolescencia. 

84 Artículo 1 – Brasil. Decreto 99710, del 21 de noviembre de 1990. Promulgada la 
“Convención sobre los derechos de la niñez”. Diario oficial de la unión. Poder 
ejecutivo. Brasilia, 22 de noviembre de 1990. Sección I, p. 22.256.
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Marco jurídico concerniente a los pueblos indígenas

Brasil tiene una extensión territorial de 851.196.500 hectáreas. Las 
654 tierras indígenas (TI), ocupan una superficie de 115.499.953 
hectáreas, es decir, el 13.56% del territorio nacional. La mayor parte 
de las TI (417) se concentran en la Amazonía legal, ocupando 
113.822.141 hectáreas. El restante 1.39% está dividido entre el nor-
deste, sudeste, sur y centro oeste del país. Con una población indí-
gena de 734.127 habitantes, representa el 0.4% de la población na-
cional, de los que 383.298 habitan en áreas urbanas. Los pueblos 
indígenas están agrupados en 227 pueblos de los cuales solamente 
cuatro –entre ellos el Guaraní- tienen una población superior a las 
20.000 personas. La mitad de los pueblos indígenas de Brasil tienen 
una población inferior a las 500 personas y se estima que 46 pue-
blos están en situación de aislamiento o aislamiento voluntario.85

 Brasil impulsa una política “tutelar” e “integracionista” en rela-
ción con los pueblos indígenas que comenzó oficialmente en 1910 
con el Servicio de Protección al Indio (SPI). En 1967,86 durante el 
gobierno militar, se instituyó la Fundación Nacional del Indio (FU-
NAI), “con la finalidad de establecer directrices de la política indi-
genista basadas en los principios de respeto al indio y sus comuni-
dades, garantizar la posesión permanente de las tierras que habi-
tan y el uso exclusivo de los recursos naturales, preservación de su 
equilibrio ecológico y cultural, la conservación y valorización del 
patrimonio indígena y el respeto a la aculturación espontánea del 
indio” (art.1 I). Su mandato tiende a promover una educación 
apropiada para el indígena con miras a su progresiva integración 
en la sociedad nacional (art 1 V),87 una aspiración que sigue asu-
miéndose hasta nuestros días.
 El proceso de “asimilación” se modela de diferentes maneras. 
Entre otras: 1º) el traslado de gran parte de los pueblos indígenas 

85 Datos del Instituto Socioambiental-ISA, Consejo Indigenista Misionero-CIMI y 
el Instituto Brasilero de Geografía  Estadística-IBGE.

86 Creado por Ley  5371 de 1967.
87 Aylwin, José / Os direitos dos povos indigenas em Mato Grosso do Sul: Infor-

me 3. IWGIA, 2009, p. 16.
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de sus territorios originarios hacia pequeñas reservas establecidas 
por el Estado, como es el caso de varios pueblos indígenas que 
habitaban en el sur, sudeste, noreste y centro oeste de Brasil, con la 
intención de transformarlos en mano de obra para la región; 2º) la 
ubicación de pueblos indígenas de varias etnias en un mismo espa-
cio sin respetar sus diferencias culturales; 3º) la consideración de 
las personas de los pueblos indígenas como menores de edad, sin 
responsabilidad para responder por sus actos en términos jurídi-
cos,  que se mantuvo como principio durante muchos años.
 Bajo estas consideraciones, las tierras ocupadas originalmente 
por estos pueblos fueron en muchos casos liberadas para el proyec-
to “desarrollista” que marcó y marca hasta hoy en día la política de 
los gobiernos brasileños, dejando a la población indígena en las 
peores condiciones de vida hasta ahora conocida por ellos. La po-
blación indígena en Brasil tiene, en efecto, los mayores índices de 
extrema pobreza, con un 38% en contraste con el 15.5% de la pobla-
ción total; la tasa de mortalidad infantil, en el año 2000 era de 51.4 
por mil, mientras que la tasa media nacional era de 30.1 por mil. En 
cuanto a la tasa de escolaridad en el año 2000, la población indíge-
na menor de 10 años, tenía un promedio de 3.9 años de escolaridad 
y los de la misma edad, en la población general, alcanzaban una 
media de 5.9 años.88

 Esta situación de emergencia general se torna más cruda en las 
reservas y aldeas indígenas de Mato Grosso do Sul localizadas cer-
ca de los centros urbanos. 
 Frente a esta realidad, el Estado brasileño, a finales de la década 
de 1980, comenzó a ser presionado tanto internamente – a través 
de los movimientos indígenas y de ONG civiles y religiosas - como 
a nivel internacional por denuncias sistemáticas para reconocer y 
garantizar los derechos de los pueblos indígenas, culminando en la 
Constitución de 1988. 
 Aprobada a finales del gobierno militar del General Ernesto 
Geisel, representaba, en esa época, una de las más avanzadas de 
América Latina. “En su Título VIII Capítulo VIII, el texto constitu-
cional reconoce a los indios, su organización social, costumbres, 

88 Instituto Brasilero de Geografía y Estadísticas. IBGE-2005.
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lenguas, creencias y tradiciones, así como los derechos originarios sobre 
las tierras que ocupan tradicionalmente, estableciendo la obligación de 
la unión en demarcarlas, protegerlas y hacer que sean respetados todos 
sus bienes” (art. 231). Además, se les garantiza el derecho al uso de las 
lenguas maternas y a mantener y desarrollar los propios procesos de 
aprendizaje (art. 210 n.2), asegurando la protección de sus manifestacio-
nes culturales, que pasan a integrar el patrimonio cultural brasileño 
(art. 215 n.1). Dispone además que los indígenas, sus comunidades y 
organizaciones pueden ahora intervenir como parte en los juicios en 
defensa de sus derechos e intereses, interviniendo el Ministerio Público 
en todos los actos del proceso (art 232)”.89 A pesar que la Constitución 
de 1988 fue un avance considerable en relación a la declaración de dere-
chos favorables a los  pueblos indígenas, no supuso necesariamente un 
avance en términos prácticos.
 La FUNAI, después de la Constitución de 1988, teóricamente 
redefinió su papel e incumbencia, asumiendo casi en exclusiva las 
políticas de demarcación de las tierras indígenas. El resto de las 
atribuciones fueron compartidas con los Ministerios de Salud, de 
Educación, de Medio Ambiente y de Desarrollo Agrario. Pero el 
papel de la FUNAI en el proceso de reconocimiento de las TI es 
extremadamente lento y una de las explicaciones es que el Estado 
brasileño no destina recursos suficientes para los estudios corres-
pondientes. Un buen ejemplo de la ineficacia, posiblemente volun-
taria, del Gobierno es el hecho de que de los 15 millones de dólares 
disponibles para ser destinados a demarcaciones de tierras indíge-
nas, solamente fue utilizado el 8.41%.90

 En relación con las tierras indígenas (TI) el caso particular de Mato 
Grosso do Sul es considerado como el más problemático, ya que al ser 
las tierras más fértiles del país, se encuentran en su gran mayoría en 
manos de hacendados latifundistas, convirtiéndose el Estado con ma-
yor número de conflictos por la recuperación de tierras indígenas. El 
movimiento para la recuperación de las TI en Mato Grosso do Sul se 
inicia a partir de la década de los años 80; se recuperaron al menos 11 
de esas TI, con una superficie de 22.350 hectáreas. 

89 Aylwin, José. Op. cit.
90 El mundo indígena 2011, IWGIA.
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Los guaraníes

El conjunto del pueblo Guaraní es uno de los más numerosos pue-
blos indígenas de las tierras bajas de América Latina, con una po-
blación aproximada de 100 mil personas. La mayoría son agricul-
tores y poseedores de una cultura y una religiosidad extremada-
mente compleja.
 Los kaiowa-guaraní, forman parte del tronco lingüístico tupi - 
guaraní que comprende tres subgrupos: los guaraní-pai/kaiowa 
-también llamados pai-tavyterã y tembekuára - se localizan en el 
sur del estado de Mato Grosso do Sul y en Paraguay, contando con 
31.000 personas; los guaraní-ñandeva, también llamados ava-chiri-
pa, ava-guaraní, xiripa, tupi-guaraní, se ubican en Mato Grosso do 
Sul, Paraná, Río Grande do Sul, Santa Catarina, Sao Paulo, con una 
población de 13.000 personas; por su parte, los guaraní-mbyá que 
cuentan con aproximadamente 7.000 personas, localizadas en los 
estados de Espírito Santo, Pará, Paraná, Río de Janeiro, Río Grande 
do Sul, Santa Catarina, São Paulo, Tocantins.91

 Los guaraní-kaiowa ocupaban originalmente el área fronteriza 
entre Brasil y Paraguay y fueron forzados al contacto con los blan-
cos, principalmente en el siglo XIX, durante la guerra entre los dos 
países, cuando los combates se desarrollaban en sus territorios. La 
delimitación de las fronteras nacionales, al término de la guerra, 
instauró la división de los kaiowa en dos grupos, que pasaron a 
tener, a partir de entonces, historias y políticas indigenistas dife-
rentes. Del lado brasileño, los kaiowa fueron sometidos, desde me-
diados del siglo XIX, a procesos de asentamiento en aldeas que 
concentraban un gran número de indígenas en un único espacio, 
constantemente reducido. Este tipo de política tenía y sigue tenien-
do, dos objetivos: obtener áreas despejadas para impulsar frentes 
colonizadores y la producción económica y direccionar el despla-
zamiento de los indígenas cerca de áreas habitadas por población 
regional, a fin de acelerar el proceso de contacto e “integración”.
 

91 www.socioambiental.org.
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En el siguiente cuadro presentamos las tierras indígenas de 
Mato Grosso do Sul que están divididas en municipios y muy po-
cas están homologadas; otras están en un lento proceso de homo-
logación y otras todavía se encuentran en estudio para saber si 
son o no indígenas. 

La homologación es la etapa final del proceso administrativo 
para la demarcación de tierras indígenas en Brasil. Supone que el 
proceso llevado a cabo sea reconocido (homologado) por un de-
creto del Presidente de la República. Equivale  a la titulación en 
muchos de los procesos americanos.
 El concepto liminar de justicia se refiere a actos previos al trata-
miento de fondo de un asunto en juicio. Por ejemplo, se puede re-
ferir a la negativa de la jurisdicción o la competencia de un juez.

Cuadro de tierras indígenas según etnia, 
ubicación y situación legal

 
Agua Limpa

Limão Verde

Aldeinha

Amambai

Arroio-Korá

Terena

Guaraní

Kaiowa

Terena

Guaraní

Kaiowa

Guaraní

Ñandeva

Guaraní

Kaiowa

Guaraní

Campo Grande 

y Rochedo

Amambai

Anastácio

Amambai

Paranhos

En identificación

Decreto Ministerial 
948 FUNAI

Reservada por el SPI

REG CRI 14/11/1928

En identificación

Decreto Ministerial 
1.688/E

Homologada

RTEG CRI y 
SPU 29/10/91

Homologada y 
supendida parcialmente 
por liminar de justicia

 

 tierra indígena        etnia             Municipio                    Situación
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Bacia-

Amambai

peguá

Bacia 

Apapegua

Bacia 

Brilhante-

Peguá

Bacia 

Dourados 

Amambai

Pegua

Bacia 

Iguatemi

Peguá

Bacia 

Nhandeva

Pegua

Buriti

Buritizinho

Caarapó

Cachoei-

rinha

Ñandeva

Guaraní

Guaraní

Guaraní

Guaraní

Guaraní

Guaraní

Terena

Terena

Guaraní

Kaiowa

Terena

Juti, Caarapó, Amambaí, 

Laguna Carapã, Coronel 

Sapucai y Aral Moreira

Bela Vista, Antonio João,

Jardim, Ponta Porã y 

Guia Lopes da Laguna

Río Brilhante, Dourados, 

Maracaju y Douradina

Laguna Carapã,

Amambai, Naviraí, 

Vicentina, Dourados, 

Juti y Fatima do Sul

Iguatemi, Aral Moreira,

Tacuru,Dourados,

Amambai,Coronel 

Sapucaia y Paranhos

Iguatemi, Tacuru, 

Eldorado, Sete Quedas,

Japorã, Dourados, Coro-

nel Sapucai y Paranhos

Dois Irmãos do Buriti 

y Sidrolândia

Sidrolândia

Caarapó

Miranda y Aquidauana

En identificación

Decreto Ministerial 788, 
14/08/08

En identificación

Decreto Ministerial 793, 
14/07/08

En identificación

Decreto Ministerial 791, 
14/07/08

En identificación

Decreto Ministerial 789, 
10/07/08

En identificación

Decreto Ministerial 790, 
14/07/08

En identificación

Decreto Ministerial 792, 
14/07/08

Declarada

Decreto Ministerial
3.079, 28/09/2010

Homologada

REG CRI SPU 24/05/96

Homologada

REG CRI SPU 29/10/91

Declarada y suspendida 
parcialmente por 
liminar de la justicia
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Cerrito

Dourados

Guaimbé

Guasuti

Guató

Guyraroká

Jaguapire

Jaguari

Jarara

Jata Yvary

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Ñandeva

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní

Ñandeva

y Terena

Guaraní

Kaiowa

Guaraní 

Kaiowa

Guató

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Kaiowa 

Guaraní 

Ñandeva

Guaraní 

Kaiowa 

Guaraní 

Ñandeva

Guaraní 

Kaiowa 

Eldorado

Dourados

Laguna Carapã

Aral Moreira

Corumbá

Caarapó

Tacuru

Amambai

Juti

Ponta porã

Doc. 2.556 de 29/01/10

Homologada

REG. SPU.

Reservada SPI

REG CRI 03/09/1917
Dic. 401

Homologada. REG CRI 
y SPU. Dec.89.580

Homologada 

REG SPU 25/05/1995

Homologada. REG CRI 
y SPU. 10/02/2003

Declarada, Portaria Nº 
3.219 de 08/10/2009

Homologada. REG CRI
14/11/1992

Homologada

REG CRI y spu EM
22/05/1992

Homologada

13/08/1993

Identificada/ aprobada 
FUNAI sujeta a 
respuesta - 
Despacho 72 
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Kadiwéu

Kokue Y

Lalima

Limão 

Verde

Ñande Ru 

Marangatu

Nioaque

Nossa 

Senhora 

de Fátima

Ofaié-

Xavante

Panambi

Panambi-

zinho

Pilade 

Rebuá

Chamacoco, 

Kinikinau, 

Kadiwéu y 

Terena

Guaraní 

Kaiowa 

Terena

Terena

Guaraní 

Kaiowa 

Terena

Terena

Ofaié

Guaraní 

Kaiowa 

Guaraní 

Kaiowa 

Terena

Porto Murtinho y 

Corumbá

Antonio João y 

Ponta Porã

Miranda

Aquidauana

Antônio João

Nioaque

Miranda

Brasilândia

Douradina

Dourados

Miranda

Homologada 

REG CRI e SPU. DEC. 
89.578 en 24/04/1984

En identificación

Decreto Ministerial 957 
de 26/09/02

Homologada. REG CRI 
e SPU en 25/04/1996

Homologada

REG CRI 10/02/2003

Homologada 

(suspendida parcial-
mente liminar de 
justicia) en 28/03/2005

Homologada 

REG CRI y SPU Dic.307 
en 30/10/91

Reivindicada 

Situación Dominial 
Indígena

Declarada 
Decreto Ministerial 264, 
29/05/1992

Reservada SPI en 
situación de revisión
Portaria 176 23/092005

Homologada - REG CRI 
y SPU en 8/10/2004

Homologada

REG CRI y SPU. 
Dic. 299 en 30/10/91
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Pirajuí

Pirakuá

Potrero 

Guaçu

Rancho 

Jacaré

Sassoró

Sete 

Cerros

Sombrerito

Sucuriy

Takuaraty/ 

Yvyjuarusu

Taquaperi

Taquara

Guaraí 

Ñandeva

Guaraní 

Kaiowa 

Guaraní 

Ñandeva

Guaraní 

Kaiowa 

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Ñandeva

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Ñandeva

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Kaiowa

Guaraní 

Kaiowa

Paranhos

Ponta Porã y 

Bela Vista

Paranhos

Laguna Carapã

Tacuru

Paranhos

Sete Quedas

Maracaju

Paranhos

Coronel Sapucaia

Juti

Homologada 

REG CRI y SPU. Dic. 
93.067 en 07/08/1986

Homologada. REG CRI 
y SPU en 14/08/1992

Declarada

Decreto Ministerial 298 
de 17/04/2000

Homologada

REG CRI y SPU Dic. 
89.422 de 08/03/1984

Reservada/spi 

REG. CRI. Dec. 835 de 
14/11/1928

Homologada el
01/10/1993

Declarada

Decreto Ministerial 
3.076 en 28/09/2010

Homologada. REG CRI 
y SPU en 15/04/1998

Homologada el 
04/10/1993

Reservada/spi 

REG. CRI.Dec. 835 en 
14/11/1928

Declarada (suspendida 
parcialmente liminar 
de la justicia) Decreto
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La demarcación de esos asentamientos no obedeció a criterios de 
ocupación tradicional y más bien, muchos grupos indígenas fue-
ron forzados a abandonar su lugar de origen trasladándose a las 
reservas establecidas por los órganos del Gobierno Federal desde 
1910. Dentro de esa política se insertaron las reservas demarcadas 
en Mato Grosso do Sul. Entre 1915 y 1928 se demarcaron 8 reservas 
indígenas en usufructo, permaneciendo el dominio en manos del 
Gobierno Federal: Ramada, Amambai, Limão Verde, Takuapery, 
Caarapó y Dourados; cada una tendría teóricamente 3.600 hectá-
reas, totalizando 28.800 hectáreas. Sin embargo, mantienen hoy en 
día  solamente 18.124 hectáreas.
 Con la aplicación de este modelo, el Estado dejaba de lado cual-
quier consideración por la organización territorial guaraní. En el 
caso específico de los kaiowa y ñandeva el nuevo modelo de terri-
torialidad interrumpía para siempre el modo de estar y de ser en el 
mundo guaraní. 

organización social

“Los guaraníes tenían como base de su organización social, eco-
nómica y política, la familia extensa con matrimonios exogámicos. 
Estaba compuesta por una pareja, hijos, yernos, nietos y hermanos, 

Taunay/ 

Ipegue

Yvy Katu

Terena

Guaraní 

Ñandeva

Aquidauana

Japorã

Ministerial 1.701 en 
16/07/2010

Identificada/Aprobada 

FUNAI. Despacho 77 
de 14/08/2004

Declarada (suspendida 
parcialmente por limi-
nar de justicia)

Decreto ministerial 496, 
17/03/2010
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constituyendo una unidad de producción y consumo. Para su exis-
tencia era necesario un liderazgo, en general un hombre que deno-
minaban tamõi (abuelo), pero también podía tratarse de una mu-
jer lideresa de la familia extensa, que denominaban jari (abuela), 
caso más frecuente entre los ñandeva. El líder familiar aglutinaba 
parientes y los orientaba política y religiosamente. Le competían 
también las decisiones sobre el espacio que ocupaba su grupo en 
el tekoha. La casa del tamõi o jari  era un local central alrededor del 
cual se movilizaba toda la familia, donde las personas se reunían y 
donde había un altar (mba’e marangatu) para los jeroky, que eran 
los rituales sagrados practicados cotidianamente”.92

     El tekoha era así un lugar físico – tierra, bosque, campo, aguas, 
animales, plantas, remedios, etc. – donde se realiza el teko, el “modo 
de ser”, el estado de vida guaraní. Idealmente este espacio debería 
incluir, necesariamente, el ka’aguy (bosque), elemento apreciado 
y de gran importancia en la vida de estos indígenas como fuente 
para la recolección de alimentos, de las materias primas para la 
construcción de casas y la producción de utensilios, de leña para el 
fuego, de medicinas y otros. El ka’aguy era también un componente 
esencial en la construcción de la cosmología, siendo el espacio de 
las narraciones mitológicas y la vivienda de innumerables espíri-
tus. En el espacio territorial guaraní eran indispensables las áreas 
para el cultivo de la huerta familiar o colectiva, los sitios apropia-
dos para la construcción de sus habitaciones y los lugares dedica-
dos a las actividades religiosas.
     Los hombres se casaban entre los 16 y 18 años, mientras que 
las mujeres podían casarse a partir de la segunda o tercera mens-
truación, en general entre los 14 y los 17 años. En la primera mens-
truación se les cortaba el cabello a las niñas y se las recluían en 
sus casas donde recibían alimentos y de donde raramente salían 
durante algunas semanas. No había un ritual específico para los 
casamientos, cabiendo a los padres del muchacho, en la pauta tra-
dicional guaraní, la iniciativa de hablar con los padres de la mu-
chacha sobre el matrimonio. Se esperaba de todos modos, que los 

92 www.socioambiental.org
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novios estuviesen ya adecuadamente preparados para construir 
casa y mantener a los hijos.
     Existía una nítida división sexual de los trabajos y de las funciones 
económicas en la dinámica cotidiana de los guaraníes, siendo muy 
raro encontrar un hombre o una mujer incapacitados para desempe-
ñar las respectivas funciones productivas en el día a día. La tenden-
cia era la de constituir la vivienda en el lugar del padre de la mujer. 
El nuevo esposo se convertía en un apoyo político y económico para 
su suegro una vez asimilado por el grupo macro familiar. 
     La importancia de las redes de parentesco se manifiesta en cual-
quier situación de la vida guaraní. Incluso tras prolongadas sepa-
raciones físicas los vínculos con los que están lejos no se debilitan y 
los parientes siempre son visitados (oguata, caminar) y recordados 
en las conversaciones cotidianas, manteniéndose constantemente 
informados entre sí.93

     Cada tekoha, era liderado por un jefe, “capitán” o “cacique”,94 

categorías no indígenas95 que designaban aquel que iba a dirigir 
el orden político de la comunidad y las relaciones con el mundo 
occidental, principalmente con el Estado brasileño. Dada la gran 
autonomía de los grupos macro familiares, tan sólo en momentos 
específicos, cuando el grupo enfrentaba problemas que afectaban 
a todos, el tekoha guaraní se revelaba una totalidad y reclamaba la 
actuación del “capitán”. 

     

Realidad actual

La Reserva de Dourados tiene muchas particularidades que le 
otorgan una característica muy diferente al resto de las reservas y 
aldeas de Mato Grosso do Sul y de Brasil. Se localiza entre dos ciu-
dades: Itaporá y Dourados y es habitada por dos pueblos Guaraní-
Kaiowa y Ñandeva, en su mayoría  y el Aruak-Terena.

93 http://pib.socioambiental.org/pt/povo/guaraní-kaiowa/555
94 Empleadas por el SPI.
95 En el discurso tradicional el término usado era tamõi o para designar el jefe 

político, mboruvixa.
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    Los aruak-terena fueron forzados a desplazarse a la Reserva de 
Dourados por el SPI a finales de la década de 1920, con la intención 
de transformar a los guaraní-kaiowa y ñandeva en mano de obra 
agrícola para la región. A partir de ese momento, como los tere-
na eran agricultores y hablaban muy bien el portugués, pasaron a 
asumir el liderazgo local en el diálogo con la sociedad no indígena. 
Según Schaden (1974),96 los terena consiguieron una participación 
relativamente satisfactoria en el conjunto de las actividades econó-
micas regionales, convirtiéndose en mano de obra en las industrias 
extractivas y principalmente, en la actividad pecuaria. “En relación 
a la cultura, los terena,  sacrificaron la mayor parte de su institu-
ción que fue convertida al catolicismo y parte a las sectas protes-
tantes. En lo concerniente a la tecnología y a la vida económica, se 
distinguen poco de la población regional” (Schaden 1974:12).
     Como se señaló anteriormente, la forma de organización polí-
tica guaraní estaba basada en los tekoha, existiendo un liderazgo 
político y religioso. Sin embargo, en la Reserva de Dourados, estos 
liderazgos fueron subjugados por el dominio de los terena. Ellos 
pasaron a adquirir más tierras dentro de la reserva, transformán-
dose en proveedores de mano de obra indígena para los ingenios 
azucareros de la región. Son ellos los que detentan el mayor pres-
tigio, tanto económico como político, tanto dentro como fuera de 
la reserva.
     La Reserva de Dourados es considerada la más “influenciada”, 
según los propios indígenas, por costumbres de la sociedad no-
indígena, caracterizándose por la ruptura de la familia extensa, por 
el tránsito de una sociedad basada en la economía de la reciproci-
dad hacia una capitalista y por los cambios de la organización po-
lítica en torno a los capitanes, una herencia del antiguo SPI, hacia 
nuevos liderazgos comunitarios.
     A finales de la década de 1990, los líderes guaraníes comenza-
ron a efectuar denuncias, con el apoyo de algunas ONG como el 
Consejo Indigenista Misionero (CIMI), para dar a conocer la situa-
ción dramática en que vivían, principalmente los altos índices de 
suicidio y desnutrición. De estos procesos de denuncia surgieron 

96 Schaden, Egon.
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nuevos líderes que pasaron a ocupar un importante papel en la 
organización social y política de la Reserva de Dourados.

Mato Grosso do Sul

Mato Grosso del Sur es considerado el segundo estado con mayor 
población indígena del país, con aproximadamente 67.686 indivi-
duos, siendo 44.000 de ellos guaraníes (13.000 guaraní ñandeva) 
(31.000 guaraní kaiowa). Es apreciado como el centro de la plan-
tación y exportación de soja y presenta una situación de constante 
conflictividad con la población indígena ya que los agronegocios 
requieren de latifundios que detentan el 35% de las tierras del Esta-
do y se encuentran en manos del 1% de la población. En la mayoría 
de los casos esas plantaciones incorporan tierras indígenas. 

Producción agrícola en Mato Grosso do Sul

Según los datos del Instituto Brasilero de Geografía y 
Estadística, en el 2004 Mato Grosso do Sul produjo:

•	 3.200.000	toneladas	de	soja,	producidas	
 en aproximadamente dos millones de hectáreas;
•	 2.300.000	toneladas	de	maíz;
•	 241.000	toneladas	de	arroz;
•	 493.300	toneladas	de	mandioca.

La población indígena guaraní, vive hoy en poco más de 20 mil 
hectáreas a pesar de que el Estado reconoció 100 mil hectáreas co-
mo de ocupación tradicional guaraní, divididas en 29 tierras indí-
genas de tamaños que van desde las 500 a las 13.000 hectáreas. 
     Parte de estas áreas, hoy en día están siendo sometidas a accio-
nes judiciales que cuestionan las acciones de recuperación de tie-
rras por parte de los indígenas. La demora en el proceso de demar-
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cación de tierras por parte de la FUNAI y los múltiples obstáculos 
interpuestos por los órganos judiciales para la demarcación, conce-
diendo medidas cautelares para proteger la presencia de unos su-
puestos propietarios de las áreas reconocidas como tierras tradicio-
nales guaraníes, constituyen violaciones de los principios constitu-
cionales. Tal como reza la Constitución de 1988 “Las tierras tradi-
cionalmente ocupadas por los indios se destinan a su posesión 
permanente, cabiéndoles el usufructo exclusivo de las riquezas del 
suelo, ríos y de los lagos en ella existentes. Las tierras que trata este 
artículo son inalienables e indisponibles y los derechos sobre ella, 
imprescriptibles”.97 
     El escenario más violento de este intenso conflicto por las tierras 
indígenas es el Mato Grosso do Sul.98 A continuación mostraremos 
con algunos casos paradigmáticos, la situación de esta región.  

 

97 Constitución federal brasileira de 1988, capítulo VII, artículo 231, segundo y 
cuarto parágrafos.

98 www.cimi.org.

Casos de conflictos por tierras 

Como muestra de esta falta de respeto a la legalidad, men-
cionamos algunos casos que pueden ubicar al lector en el 
contexto del presente informe:

•	 En	la	tierra	tradicional	Laranjeira	Ñanderu,	en	el	munici-
pio de Río Brilhante, 35 familias con más de 60 niños, 
fueron expulsados durante el proceso de demarcación de 
sus tierras tradicionales. La identificación debería haber 
tenido lugar en el año 2008, pero fue reiteradamente sus-
pendida por las intervenciones judiciales de los hacenda-
dos de la región. Las familias están acampadas al otro 
lado de la carretera en condiciones extremadamente pre-
carias: sin agua, sin comida y sin abrigo adecuado.
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La Reserva de dourados

La Reserva de Dourados,100 en el Estado de Mato Grosso do Sul 
posee 3.539 hectáreas y se encuentra habitada por los subgrupos 

•	 La	comunidad	de	Apyka	está	conformada	por	15	 fami-
lias; vive acampada en las márgenes de la carretera BR 
463 desde hace 6 años esperando la demarcación de sus 
tierras. Además de las precarias condiciones de vida, el 
18 de septiembre de 2009 fueron atacados por un grupo 
de 10 hombres armados, un hombre fue herido de bala y 
los barracones donde vivían fueron incendiados. Según 
el Ministerio Público Federal el caso debiera ser tratado 
como genocidio por cuanto había una intención explícita 
de atacar a un grupo humano por sus características étni-
cas, por el hecho de ser indígenas.99

•	 La	 aldea	 de	 Paraguassu,	 en	 el	 municipio	 de	 Paranhos,	
conformada por 600 personas viene siendo amenazada 
por pistoleros que les conminan a abandonar las dos hec-
táreas de su territorio recuperado. Ocho de esas personas 
han cometido suicidio. Dos profesores indígenas ya fue-
ron asesinados. 

•	 En	Kurussu	Ambá,	en	el	municipio	de	Coronel	Sapucaia,	
250 familias fueron recientemente amenazadas por mili-
cias particulares después de que recuperaran su territorio 
tradicional tras 4 años de vivir al margen de la carretera 
MS 289.

•	 En	Terra	Buriti,	en	el	municipio	de	Sidrolândia,	300	tere-
na fueron expulsados de sus tierras identificadas en el 
año 2001 por militares sin orden judicial. 

99 http://buchara.zip.net/arch2011-01-30_2011-02-05.html
100 Reserva indígena Francisco Horta, pero que es denominada por todos como 

Reserva de Dourados.
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guaraní: kaiowa y ñandeva y por los aruak-terena. Como se ha 
mencionado, ésta vive inmersa en un conflicto étnico permanente. 
La Reserva de Dourados se divide en dos aldeas: Jaquapiru, donde 
la mayoría de la población es terena y ñandeva y la aldea Bororo –
considerada la más pobre- con una minoría kaiowa. Cuenta con 
una infraestructura mínima, sin saneamiento básico y con suminis-
tro de agua y electricidad, exclusivamente en sus vías principales.
     Los terena están localizados en las tierras más fértiles y con in-
fraestructura más apropiada para el cultivo - y el alquiler - de tie-
rras para la soja. A pesar que el Ministerio Público prohibió el al-
quiler de la tierra, esta continúa dándose, aunque en menor grado 
que anteriormente. “El alquiler ilegal de tierras indígenas, denun-
ciado por el Ministerio Público Federal a la Justicia Federal, ocu-
rrió entre 1996 y 2008, e involucró a 400 de las 1.2 mil hectáreas de 
área cultivable de la reserva indígena de Dourados. Las tierras 
eran alquiladas por productores, que pagaban precios irrisorios a 
los indios”.101

     La reserva es considerada la de mayor población del país, con 
0.235 hectáreas por habitante y una de las más violentas. De los 33 
asesinatos ocurridos en Mato Grosso, durante el 2009, 6 sucedieron 
en la Reserva de Dourados.102 Por estar localizada a 100 km de la 
frontera con Paraguay, está inmersa en procesos de tráfico de dro-
gas y armas. Además, tiene un alto índice de migración de otras 
aldeas del Estado por ser un punto de referencia para otras aldeas: 
cuenta con escuelas, hospital y determinados beneficios sociales 
(tanto por parte del Gobierno Federal, como del Provincial y Mu-
nicipal), lo que aparenta ser beneficiaria de una mejor calidad de 
vida. El mismo hecho de encontrarse cerca de la ciudad, en el ima-
ginario de esta población, significa una mayor oportunidad econó-
mica.
     Todas las aldeas y reservas indígenas de Brasil reciben apoyos 
gubernamentales, federales y municipales como se describe a con-
tinuación: 

101  http://buchara.zip.net/arch2011-01-30_2011-02-05.html
102 www.cimi.org
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Beneficios sociales distribuidos en la Reserva de dourados 103

Programas asistenciales

Programa Auxilio por Maternidad
Beneficios pagados por el INSS y no computados por separado 
para el caso de Dourados. Apoya por nacimientos registrados por la 
FUNASA/SESAI. El personal técnico del Centro de Referencia y Asis-
tencia Social-CRAS estima que hay aproximadamente 400 mujeres en 
la reserva que son atendidas anualmente con la asistencia por mater-
nidad. La duración de este beneficio es de cuatro meses y no todas las 
mujeres tienen documentación civil para obtener el beneficio.

Programa Gestante en Acción
Atiende a 60 mujeres y tiene una duración de uno a ocho meses. 

Programa Bolsa Familiar
Atiende a 1.969 familias. Tienen derecho a recibir el beneficio, fa-
milias con una renta per cápita de hasta 87.5 USD por persona, por 
vivienda. Los beneficios pueden ser acumulativos y variar entre los 
18.82 USD y los 142.3 USD por familia, dependiendo de la renta, el 
número de dependientes y la situación de pobreza en la que se en-
cuentra la familia. Cada familia puede acumular hasta 3 beneficios. 
Lo que determina el tiempo de permanencia en el programa es la 
situación de la renta familiar y el cumplimiento de determinadas 
condiciones por parte de la familia. El programa bolsa familiar uni-
ficó todas las otras bolsas de los programas sociales anteriores (bolsa 
escolar, alimentación, programa de erradicación del trabajo infantil 
y el pro-joven). Los beneficios se pagan a las familias con niños de 0 
a 17 años y 11 meses. La gestión y distribución de la bolsa familiar es 
descentralizada y compartida entre la Unión, los estados, el Distrito 
Federal y los municipios. (Ley 10836/04 y Decreto 744 del 2011).104

103 Todos los pueblos indígenas de Brasil tienen derecho a estos beneficios.
104 http://www.mds.gov.br/bolsafamilia/valores-dos-beneficios
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Programa Cestas Básicas (bajo la responsabilidad de la FUNAI y 
el Gobierno Federal)
En la reserva son distribuidas 3.000 cestas de alimentos. Este pro-
grama se inició en el año 2004 con la explosión de la mortalidad 
por desnutrición y continúa sin fecha de finalización. El programa 
tiene un equipo y un catastro específico como puerta de entrada 
y control de los beneficiarios. 

Programa Cestas Básicas (distribuidas por el Gobierno del Es-
tado)
El gobierno del Estado entrega 1.800 cestas de alimentos. 
     En total se distribuyen 4.800 cestas básicas sumando las de los 
distintos programas. 

Programa de Adquisición de Alimentos (PAA) 
Atiende a 2.000 familias distribuyendo alimentos naturales, ad-
quiridos de las huertas familiares de la propia aldea.

Programa de Erradicación del Trabajo Infantil (PETI)
En la aldea existen 100 niños matriculados aunque sólo entre 70 y 
80 frecuentan regularmente el programa de actividades. Actual-
mente está incluido en la bolsa familiar. 

Programa Pro Joven Adolescente
Atiende a 31 jóvenes con acciones socio-educativas en el Centro 
de Referencia y Asistencia Social – CRAS de la aldea Bororó. Este 
programa atiende a niños y niñas entre 12 y 17 años y 11 meses. 
Actualmente está incluido en la bolsa familiar. 
     En total, los programas direccionados a niños y adolescentes 
cubren solamente a 181 jóvenes en toda la reserva.

Programa Centro de Referencia de Asistencia Social y Progra-
ma de Atención Integral a la Família (CRAS/PAIF). 
Los criterios para la atención a las personas y familias en el 
CRAS/PAIF respetan las situaciones de vulnerabilidad social 
como preconiza la Ley Orgánica de Asistencia Social (Ley 8.742 
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del 07/12/1993-LOAS). Tiene prioridad la atención de las fami-
lias en situación de riesgo social sin establecer los plazos para el 
apoyo, tan sólo el cambio en la situación de vulnerabilidad social 
de la familia beneficiaria. Son atendidas105 unas 350 familias por 
mes. El objetivo principal es establecer actividades socioeducati-
vas.
    El destino de los aportes a las familias pueden ser para progra-
mas de asistencia social, educación, salud, cursos de perfeccio-
namiento y generación de renta. También pueden ser referidos a 
otros órganos tales como FUNAI, Ministerio Público, Defensoría 
Pública, INSS, centros de referencia a las víctimas de la violencia 
a niños y mujeres, atención de conflictos familiares y otras orien-
taciones.
   Las actividades socioeducativas varían, desde charlas en re-
lación a la salud, el medio ambiente y cursos de generación de 
ingresos, como confección de jabones, artesanías, cursos de corte 
y confección y juegos con niños. 
     La Acción de Jóvenes Indígenas (ASI) es la responsable de los 
talleres de fotografía y vídeo direccionados a la población joven 
que frecuenta el CRAS, ayudando a la comunicación de esos jó-
venes con los padres y con la comunidad.

Programa Jubilación
Beneficios pagados por el Instituto Nacional de Providencia So-
cial – INSS. Son contabilizados globalmente junto con todas las 
jubilaciones rurales, no siendo posible obtener datos discrimina-
dos para Dourados. Se estima106 que existen aproximadamente 
900 jubilados en la reserva. Atiende a mujeres a partir de los 55 
años de edad y hombres a partir de los 60 años. 

Programa Beneficio de Crédito Continuado (BPC)
Son beneficios pagados por el INSS, que no son computados por 
separado. Se estima107 que hay aproximadamente 300 beneficia-
rios en la reserva. Es permanente, con revisión cada dos años. 

105  Según las técnicas del CRAS.
106 Según las técnicas del CRAS.
107 Según las técnicas del CRAS.
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     La Reserva de Dourados cuenta con la mayor implementación 
de estos programas y se está incrementando una infraestructura 
que no existe en otros sitios de la región, tales como:

Educación108 y salud en la Reserva de Dourados
En el 2010 se matricularon 3.600 alumnos en las escuelas de la Re-
serva de Dourados. A la hora de confirmar esas matrículas se pro-
dujo un 10.7% de abandono, incrementado luego con otro 4.5% de 
deserción durante el curso. 
    Por su parte el índice de reprobación (32.2%) es muy alto. A 
pesar de que la enseñanza esté basada en modelos de la escue-
la intercultural (Decreto 26/199, ratificado por la Ley 9394/1996 
en la cual se establecen reglas especiales para la educación esco-
lar indígena), no existe una estructura material ni un proceso de 
formación de cuadros de profesores que puedan trabajar en esa 
dirección. Solamente el 13%109 de los profesores tienen formación 
superior y muchas veces la enseñanza intercultural no es otra cosa 
que la traducción a la lengua nativa de los modelos y contenidos 
occidentales de aprendizaje. Los profesores tienen una pésima for-
mación a nivel secundario y a partir de allí comienzan a ocupar 
cargos en las escuelas de las reservas y aldeas, perpetuando el ciclo 
de mala formación. 
     A pesar de estas críticas, es preciso reconocer que hubo avances 
significativos en la educación indígena en Brasil. El número de al-
fabetizados creció entre los indígenas de más de 15 años. Hoy en 
día, la diferencia del índice de alfabetización entre los no indígenas 
y los indígenas disminuyó mucho. El 86.45% de los no indígenas 
se consideran alfabetizados mientras que el porcentaje para los in-
dígenas es del 73.9%.

108 Los datos, según el coordinador de educación indígena, existen a partir del año 
2009 en la Secretaría de Educación de la ciudad de Dourados. Datos compila-
dos por Itacir Pastori, AJI.

109 Aylwin, José, op.cit, p: 27.
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 Datos de educación en la Reserva de Dourados 

 Matrícula general: 3.471 alumnos
 Matrículas confirmadas: 3.097
 Deserción: 141
 Transferencias: 374
 Alumnos aprobados: 1.956
 Alumnos reprobados: 1.000

A pesar que gran parte de los niños y ahora adultos, estén matricu-
lados en las escuelas de la Reserva de Dourados –como hemos vis-
to anteriormente- en realidad pocos las frecuentan con regularidad 
y también son pocos los que terminan los estudios. En este sentido, 
es urgente que sea reestructurada la metodología y la formación de 
los profesores que allí trabajan. 

Salud
La Fundación Nacional de Salud-FUNASA se convirtió en la res-
ponsable de la salud indígena en Brasil, primero bajo el auspicio 
de la FUNAI (Decreto-Ley 9836/1999) hasta el año 2010 en que 
pasó a depender de la Secretaría Especial de Salud Indígena. Esto 
constituyó una victoria de los movimientos indígenas de Brasil. La 
intención de crear dentro de la FUNASA un sector especial para la 
salud indígena estaba vinculada al impulso de una atención am-
plia para la población indígena.
     En este contexto se instituyó, en el ámbito del Sistema Úni-
co de Salud (SUS), el subsistema de atención de salud indígena, 
que crea reglas de atención diferenciada y adaptada a las pecu-
liaridades sociales y geográficas de cada región. Sin embargo, su 
atención fue extremadamente criticada por las organizaciones y 
asociaciones indígenas del norte, nordeste y sur de Brasil, por la 
mala distribución de los recursos, la falta de recursos humanos, 
el desvío de dinero y una mala administración. Las consecuencias 
de estas deficiencias se manifestaron durante las epidemias de 
malaria entre los Yanomami, los brotes de hepatitis en el delta 
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del Valle del Javari, la muerte de decenas de niños Apinajé en 
Tocantis y la proliferación de infecciones de transmisión sexual 
en el Parque de Xingu.110

     A pesar de que los gobiernos federal, provincial  y municipal 
tienen varios programas destinados a la población indígena, no 
significa que éstos sean adecuados a esta población. Son progra-
mas inconsultos que llegan listos para ser implementados sin una 
discusión amplia y previa con la comunidad, violando claramen-
te los principios definidos en el Convenio 169 de la Organización 
Internacional del Trabajo (OIT). La discontinuidad del personal, 
la falta de personal capacitado para la implementación “in loco” 
de esos programas, el juego político entre los municipios y las 
reservas y aldeas hace que estos programas sean constantemente 
denunciados por el desvío de recursos financieros  y de material.
     En el caso de Mato Grosso do Sul, la atención de FUNASA ha 
resultado modélica en muchos aspectos, convirtiéndose en una 
referencia para el resto del país por el hecho de estar estructurada 
casi exclusivamente por equipos de salud indígenas en constante 
formación y por el acompañamiento al paciente por un agente de 
salud. Este importantísimo proceso de acompañamiento a la tra-
yectoria del enfermo es el resultado de una visión interdisciplinar 
de lo que es la salud y la enfermedad para la población indígena.
     La atención de la salud en la Reserva de Dourados, hasta el 
momento de este informe, se realiza por medio de cuatro puestos 
de salud estructurados por equipos del Programa de Salud de la 
Familia – PSF, que tienen como objetivo organizar la atención, 
aproximándose a la realidad de cada familia y con ello, mejorar 
la calidad de vida, priorizando las acciones de prevención, pro-
moción y recuperación de salud de las personas en forma integral 
y continua.
     No obstante los jóvenes indígenas se encuentran fuera de esta 
red, ya que generalmente no buscan ninguna asistencia. Dado 
que los agentes de salud son comuneros, los jóvenes no confían 
en que puedan mantener la ética del secreto profesional. Con 
miedo a ser señalados y acusados, buscan atención solamente 

110 El Mundo Indígena 2007 a 2010. IWGIA, Copenhague.
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cuando la enfermedad se vuelve grave. Por ello, los jóvenes están 
fuera de este circuito terapéutico y salen a buscar ayuda fuera de 
la Reserva de Dourados, generalmente en la Acción de Jóvenes 
Indígenas, AJI.111

     

oportunidades laborales para los jóvenes 
guaraníes de la Reserva de dourados

La Reserva de Dourados no produce alimentos suficientes para la 
población indígena. El apoyo de la FUNAI es muy débil o inexis-
tente: la falta de semillas, combustible y tractores, se suman al 
hecho de que la tierra se encuentra ya agotada y las pocas tierras 
útiles que quedan están arrendadas. En esas circunstancias, la 
población depende casi exclusivamente de las cestas básicas de 
comida donadas por el Gobierno. Éstas suelen durar unos 10 a 15 
días por lo que la situación de miseria es permanente. Tampoco 
las cestas básicas llegan al total de la población. Se distribuyen 
4.800 cestas con la pretensión de llegar a 13.000 personas.
     Como consecuencia de lo anterior, no existe casi trabajo en la 
agricultura y la oferta de trabajo dentro de la reserva está vincula-
da casi exclusivamente a los puestos públicos, tales como los pues-
tos de salud, escuela y puestos de FUNAI. Siendo que la oferta es 
mínima y exigiendo un nivel de escolaridad que la mayoría de la 
comunidad no tiene, sólo les resta buscar empleo fuera de la reser-
va. Es el caso general de los jóvenes indígenas varones.
    La gran cantidad de agroindustrias locales representan algunas 
de las escasas alternativas de trabajo para los indígenas. Alrede-
dor de 2.000 jóvenes entre 13 y 26 años están trabajando en el 
corte de caña, con una larga jornada de trabajo y en condiciones 
precarias. Los jóvenes considerados mayores, prestan sus docu-
mentos de identidad a otros jóvenes menores de edad para así 
poder trabajar.

111 En este sentido, AJI elaboró un cuadernillo de enfermedades de transmisión 
sexual hecho por los propios jóvenes. 2009, IWGIA/FMUSP.
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     Según el Estatuto de la Niñez y de la Adolescencia (Ley 
8069/90)112 se prohíbe cualquier tipo de trabajo a menores de 14 
años, salvo en la condición de aprendiz. Varias veces los inge-
nios azucareros han sido denunciados por las organizaciones de 
derechos humanos113 en virtud de sus pésimas condiciones de 
trabajo que han llegado a ser calificados como trabajo esclavo o 
semi-esclavo. Frente a esta realidad, la Comisión Permanente de 
Investigación de las Condiciones de Trabajo del Estado de Mato 
Grosso do Sul, ha desarrollado diversas acciones con la intención 
de aplicar las disposiciones del Convenio 169 de la OIT ratificado 
por Brasil.114

     Otra fuente de ingresos a nivel local es el tráfico de drogas pro-
venientes de Paraguay y Bolivia, transformando a estos jóvenes 
en mulas para el contrabando de drogas.115

Situación política dentro de la Reserva de dourados

La situación interna en la Reserva de Dourados se caracteriza por 
ser tensa y conflictiva. Desde su creación enfrenta disputas inter-
nas que ha ido diferenciándola de otras aldeas de la región.
    A comienzos de 2003 la situación cambia como efecto de las 
reivindicaciones de los guaraníes pidiendo el respeto por sus de-

112 La Constitución brasileña promulgada en 1988 es anterior a la Convención so-
bre los Derechos del Niño, adoptada por la Asamblea General de las Naciones 
Unidas, el 20 de noviembre de 1989 y ratificada por Brasil, el 24 de septiembre 
de 1990. Tiene vigencia internacional a partir de octubre de 1990, lo que de-
muestra la sintonía de los constituyentes brasileños con toda la discusión del 
ámbito internacional existente en aquel momento. Sobre la normativa para la 
niñez y la adopción del nuevo paradigma, llevó a Brasil a ser el primer país en 
adecuar la legislación interna a los principios consagrados por la Convención 
de las Naciones Unidas, incluso antes de su vigencia obligatoria ya que el Es-
tatuto de la Niñez y la Adolescencia es del 13 de julio de 1990. 

113 www.cimi.org
114 Aylwin, José, op.cit,p:37.
115 http://fantastico.globo.com/Jornalismo/FANT/0,,MUL1644866-15605,00-IN

DIO+VENDE+FILHA+A+HOMEM+BRANCO+POR+R+MIL.html
 http://www.itaporahoje.com/?noticia=54833/ms-reforca-policiamento-na-

fronteira-com-o-paraguai-e-bolivia-contra-o-narcotrafico
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rechos y una mayor paridad con los terena en términos políticos. 
Fueron apoyadas por grupos externos, tales como el Consejo In-
digenista Misionero (CIMI), la FUNAI y algunas ONG. El pro-
ceso dio como resultado el ascenso de nuevos líderes indígenas, 
que, superando el tiempo de las capitanías, tomaron como mode-
lo las formas de liderazgo que caracterizaba a las antiguas fami-
lias extensas. Sin embargo, este tránsito se realizó sin una amplia 
participación y consulta comunal, originando un fuerte conflicto 
entre los antiguos capitanes, la comunidad y los nuevos líderes. 
Estos líderes fueron escogidos en representación de cada familia 
extensa. Hoy en día existen aproximadamente 45 de esos líderes 
en la Reserva de Dourados con una población de 13.000 personas.
    Otras instituciones que constituyen una forma diferente de po-
der político es la de las asociaciones que representan a pequeños 
grupos familiares que se disputan entre sí el prestigio del acceso 
a la sociedad envolvente. 
    En ninguno de estos espacios tienen un lugar o un reconoci-
miento los jóvenes indígenas solteros.
    La Reserva de Dourados se encuentra extremadamente frag-
mentada desde un punto de vista político como resultado de una 
histórica división interna entre las etnias, a la que se añade la 
fuerte influencia de las organizaciones gubernamentales y no gu-
bernamentales en la gestión de la vida de esa comunidad. Existen 
en la actualidad las siguientes asociaciones indígenas:

•	 AMID	-	Associação	de	Mulheres	 Indigenas	de	Dourados.	
Aldea Jaguapiru.

•	 AVAETE	-	Associação	Indígena	Avaeté	Onhondivepa	Gua-
raní Kaiowa e Terena. Aldea Jaguapiru.

•	 KATEGUA	-	Associação	Indigena	Kaiowa	Terena	e	Guara-
ní. Aldeia Jaguapiru.

•	 Associação	Indigena	Ava	Jupara.	Aldea	Jaguapiru.
•	 Amigos	do	Indio	-	Asociación	Indigenista	con	dos	núcleos	

al interior de la reserva.

Si bien los jóvenes constituyen la gran mayoría de la población de 
las reservas de Mato Grosso do Sul, inclusive la de Dourados (ver 
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cuadro a continuación), las asociaciones indígenas no reconocen 
a los jóvenes solteros y tampoco ellos no encuentran ningún espa-
cio en el ámbito social de la reserva.

Población por etnia, edad y sexo, año 2010 
116

116 Datos proporcionados por FUNASA 2010.
117 Auge, Marc-Nao Lugares. Sao Paulo. Papirus, 2004.  

La falta de reconocimiento en la que viven los jóvenes guaraníes 
tal y como se ha descrito arriba les pone en una situación de extre-
ma vulnerabilidad. Sin trabajo dentro de la reserva, sin ser acep-
tados en las ciudades y en el entorno próximo, ellos se sienten sin 
un lugar propio.117

Estos jóvenes, dentro de sus comunidades, son jóvenes que de-
berían estar casados y no lo están, con lo cual hace que se desarro-
lle un grave desorden social. Deberían sustentarse y ayudar a sus 
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Guaraní
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padres, ocupando el papel social de responsabilidad que se atribu-
ye a los adultos. Aquellos que frecuentan las escuelas, dependen 
casi exclusivamente de sus padres y consecuentemente se ven im-
pelidos al abandono escolar. Los que trabajan lo hacen como peo-
nes en los ingenios azucareros pero el dinero que ganan no es com-
partido con su familia. Son jóvenes en situación de tránsito entre 
estados sociales, una situación que debiendo ser transitoria, como 
propia de la adolescencia, se torna permanente, caracterizándose 
como un “no-lugar”. El estar “entre lugares” se convierte en una 
forma permanente de ubicarse - o de desubicarse - en sociedad, 
un modo de estar y de ser marcado por:

•	 El	tránsito	desde	la	familia	extensa	a	la	nuclear.	
•	 El	tránsito	desde	una	sociedad	basada	en	una	economía	de	

la reciprocidad a una capitalista.

Población indígena por comunidad (FUnASA)
Menores de 1 año de edad por comunidad

Pólo Base

Amambaí
Ant. Joao 
Aquidauana
Bodoquena 
Bonito 
Caarapó 
Dourados 
Iguatemi 
Miranda 
Paranhos 
Sidrolandia 
Tacuru 

Total

               Femenino

187
31
69
10
9

105
186
95
93
97
41
49

972

   Masculino

202
26
72
9

19
106
225
88
92
91
39
51

1.020
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•	 El	tránsito	desde	formas	tradicionales	de	liderazgo	hacia	otras	
orientadas al logro de intereses propios y no ya al servicio de 
la colectividad, dando por resultado la pérdida del respeto y 
la deslegitimación del poder dentro de la comunidad.

Muchos de los rituales que daban vida a un proceso de identifica-
ción cultural se van “resemantizando” desde las formas tradicio-
nales. Así los jóvenes del sexo masculino transforman los símbo-
los de los ritos de pasaje y en vez de perforarse el labio inferior, 
salen ahora “a hacerse hombres” en el corte de la caña. Por su par-
te las muchachas van directamente a buscar un compañero sin pa-
sar por el aislamiento y la dieta tradicionales.

No teniendo un lugar propio de pertenencia natural pasan a 
hacer parte de varios grupos formados no tanto por la aproxi-
mación de edad sino por afinidades que se muestran efímeras y 
que suelen corresponderse con todo tipo de conflictividad. Fren-
te a esta desestructuración de su ubicación social, los jóvenes pa-
san a construir un “nuevo modelo” de sobrevivencia, tanto eco-
nómica como psicológica, que cuestiona a los padres y a la co-
munidad como un todo. 

En cuanto a las condiciones de los hombres casados, éstos sa-
len a trabajar afuera por largos períodos, por lo que la economía 
familiar se resiente. Su esposa, que generalmente vive con la fami-
lia del marido, se convierte en un gasto para esta familia con po-
cos recursos, generando conflictos familiares. Esta situación gene-
ralmente lleva de vuelta a la esposa a casa de sus padres, lo que 
también causa conflictos económicos. Así ella se siente rechazada 
y sin un lugar de pertenencia.

Incluso trabajando en los ingenios azucareros de los alrededo-
res y volviendo en el mismo día, el hecho de que estos jóvenes es-
tén en contacto con otros trabajadores, en su gran mayoría prove-
nientes del nordeste brasileño, les hace víctimas de humillaciones 
que hacen que regresen a sus casas sintiéndose menospreciados y 
excluidos de la sociedad, una sensación reiteradamente expresada 
en la Asociación de los Jóvenes Indígenas (AJI). 
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Los conflictos intrafamiliares son, en la gran mayoría de los ca-
sos, expresados por medio de la lucha violenta y casi siempre acom-
pañados por el consumo de alcohol o drogas. Una causa frecuen-
te de estas disputas es que el joven indígena no reparta su dinero 
con la familia extensa ni con su esposa. Se justifica con que “soy 
yo el que trabaja y sufre y por lo tanto el dinero es mío”. La quie-
bra de la economía de la reciprocidad se perfila junto con el trán-
sito de la familia extensa a la nuclear.

El hecho de que solamente los hombres indígenas sean con-
tratados para el trabajo de los ingenios azucareros hace que las 
mujeres ocupen otros papeles que jamás ocuparían dentro de 
los moldes tradicionales, como profesoras o agentes de salud  
y pasan a tener una autonomía en relación con sus maridos. 
Esto genera otro conflicto: la desvalorización del papel mascu-
lino y la desconfianza hacia el rol fuera de casa de la mujer. Pe-
leas violentas e incluso el homicidio y el suicidio son frecuen-
tes por este motivo.

Los jóvenes, tanto hombres como mujeres, se casan ahora más 
tarde por cuanto tratan de buscar una vida diferente a la de sus pa-
dres. Es frecuente escuchar frases como que “…no quiero ser igual 
a mis padres. Ellos no tienen nada y solamente beben” o “Quie-
ro una vida diferente a la de mis padres. ¿Será que lo consigo?”.

Muchos de estos jóvenes apuestan al estudio, pues saben 
que si no hablan o escriben mejor portugués, tienen menos po-
sibilidades dentro y fuera de la reserva. Esto resulta en una 
tendencia a demorar las uniones y los matrimonios hasta des-
pués de terminar los estudios secundarios e incluso, en algu-
nos pocos casos, “solamente después de la facultad”. Pero este 
anhelo de los jóvenes también genera una tensión familiar, ya 
que los padres no consiguen mantenerles económicamente. En-
tonces, los jóvenes precisan trabajar para ayudar a sus estu-
dios. El apoyo escolar que ofrece el gobierno no es suficiente y 
por otra parte, es común que el dinero que recibe el estudian-
te tenga otros usos diferentes a los de la enseñanza. Raramen-
te los jóvenes usufructúan este dinero, pasando parte al con-
sumo de los padres, que en algunos casos se traduce en com-
pra de bebidas alcohólicas.
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Los ejemplos que estos jóvenes reciben de sus padres y/o su 
familia extensa, vienen cargados de sufrimiento, frustraciones, 
odios y sublevaciones. Son raros los jóvenes que hablan bien de 
sus padres. Ellos generalmente son muy maltratados y siempre 
se los coloca en un sitio aparte. “Se interesan por nosotros cuan-
do tenemos dinero”. La sensación de no sentirse amados es no-
toria y la violencia que sufren cuando los padres beben y les de-
nigran es de una crueldad que no consiguen ni siquiera descri-
bir. “No soy ni seré de la manera que mi madre habla de mi. ¿Por 
qué dice eso?”. 

La falta de reconocimiento dentro de la familia hace que bus-
quen grupos por afinidad y no por edades, como ya se mencionó. 
En la gran mayoría de los casos, son grupos que abandonan las es-
cuelas y pasan a frecuentar la ciudad de Dourados. Muchos pasan 
a ser  “mulas” traficando droga y los más jóvenes (de 8 a 11 años) 
se vuelven “el corre”, que son los encargados de avisar cuando lle-
ga la droga.118

Efectivamente, los “nuevos” empleos generados dentro de la 
reserva, generalmente están asociados a la distribución de drogas 
y recientemente a la venta de armas. Los relatos del por qué estos 
jóvenes están en esas actividades, son siempre los mismos: “Tene-
mos dinero para comprar ropa, zapatos de deporte, teléfono celu-
lar. Nuestros padres no nos dan nada. Sólo saben retarnos y aho-
ra no precisamos más de ellos”.119

Estos “nuevos lugares” construidos por los jóvenes, asustan a los 
más viejos, que les atribuyen todo lo malo que sucede en la reserva. 
Son ellos los que generan la violencia, los que consumen las drogas 
y los que matan. Son ellos los que no respetan a los más viejos. Los 
que quieren ser “blancos”. Estos discursos van acompañados de acti-
tudes que excluyen aún más a los jóvenes, tanto de su familia como 
de su comunidad y los hacen sentir fuera de lugar entre los suyos.

Pero incluso esos grupos están unidos por muy tenues lazos de 
amistad y cualquier nimiedad puede quebrarlos. “Mi amigo bebió 
y comenzó a hablar un montón de cosas sobre mí, que no me gus-

118 Testimonio de varios jóvenes que frecuentan los talleres de video de AJI.
119  Testimonio de jóvenes que frecuentan AJI. 
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taron. Saqué el cuchillo y se lo clavé”.120 Ese testimonio nos mues-
tra que se trata de una pertenencia sin historia previa de compli-
cidad motivada más bien por una soledad común que les lleva a 
compartir drogas y riesgos, pero no historias de vida. La preca-
riedad es entonces el signo de identidad de estos grupos. Cada 
uno carga con sus historias de rechazos familiares y de violencia 
y trata de disputar, dentro del grupo, un papel que le prestigie, lo 
que genera tensiones que suelen desencadenar, al menor insulto 
o agresión, peleas violentas, traspasando los límites del grupo e 
involucrando a las familias de estos jóvenes, pues ellos se agru-
pan sin tomar en cuenta posibles enemistades familiares previas.

También los casamientos se producen sin participación de la 
familia como antaño. Las parejas se escogen “libremente” y gru-
pos enemigos pasan a tener que convivir, nuevamente con con-
secuencias violentas, fruto de las tensiones generadas por una 
convivencia forzada. 

Sin apoyo familiar, con amigos efímeros, sin saber cual es su 
lugar, estos jóvenes continúan intentando sobrevivir en el aquí y 
el ahora. Cargan un trauma comunitario lleno de historias, con-
tadas por sus parientes, de la explotación, de la violencia, de la 
falta de dignidad, en fin, la historia reciente de muchos pueblos 
indígenas. Historias cargadas de traumas, atadas a un presente 
de frustraciones e impotencia. En estas circunstancias estos jóve-
nes son el producto de lo que se suele llamar una Generación de 
Desorden de Estrés Post Traumático (Generation Post Traumátic 
Stress Disorder - PTSD).121

Al no sentirse respetados, estos jóvenes quieren salir de la re-
serva, pero no cuentan siempre con el coraje suficiente para sa-
lir porque temen que tampoco tengan lugar en la ciudad. “No 
sé para donde ir. ¿Usted piensa que puedo tener a alguien que 
guste de mí, que me acepte? En la reserva no tengo amigos, en 
la ciudad ellos me odian. ¿Dónde me quedo?”.122

120 Idem.
121 Wesley-Esquinox, C; Smolewski, M. (2004). Historic Trauma Aboriginal Healing. 

The Aboriginal Healing Foundation.
122 Testimonio de los jóvenes que frecuentan AJI.
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Todos estos motivos que se mencionan arriba, se juntan con las cau-
sas que los jóvenes presentan como de extrema tristeza en la que viven. 

La intención es presentar la polifonía y consecuentemente la 
polisemia que presenta este complejo fenómeno.  

Según los datos de FUNASA se cuenta con la siguiente infor-
mación.

Muerte por tipos de agresiones de 2000 a 2010

Agresión

Accidente de tránsito
Asfixia ahogamiento
Asfixia mecánica
Asesinato por asfixia
Carbonización 
Choque hipovolémico 
Cuerpo extraño en vías 
respiratorias
Disparo por arma de fuego
Golpes
Violación
Fa. múltiples de órganos 
hematoma cerebral
Herida de arma blanca
Ingestión de veneno
Ingestión excesiva de 
aguardiente
Muerte violenta por causa 
indeterminada
Trauma 
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Año

número de muertes por suicidio

Fuente: SESAI/Pólo Base de Dourados, 2010.

Fuente: SESAI/Pólo Base de Dourados, 2010

Métodos utilizados para efectuar el suicidio

Agresión

Accidente de tránsito
Asfixia ahogamiento
Asfixia mecánica
Asesinato por asfixia
Carbonización 
Choque hipovolémico 
Cuerpo extraño en vías respiratorias
Disparo por arma de fuego
Golpes
Violación
Fa. múltiples de órganos 
hematoma cerebral
Herida de arma blanca
Ingestión de veneno
Ingestión excesiva de aguardiente
Muerte violenta por causa 
indeterminada
Trauma 

Total

2006

1
 
11
 
 
2
 
 
 
 
 

1
1
 
 

1

17

2007

 
12
 
 
 
 
 
 
1
 

15
1
 
 

2

31

2008

9
2
14
 
 
 
 
1
 
 
 

8
1
 
 

11

46

2009

1
1
7
 
 
 
 
1
1
 
 

6
 
 
 

3

20

2010

5
1
5
1
 
 
 
 
 
 
 

7
 
1
2

2

24

2000
7 

 

2001
10
 

2003
9

 

2004
 8 

2005
 10

2002
5

Método
Suicidio

2006
12
 

2007
13
 

2008
15

2009
7

2010
5

totAL
 58

4

62 

2005
 9

1

10
 

Métodos
Asfixia mecánica 
(ahorcamiento)
Ingestión de veneno

Total

2006
11

1

12

2007
12

1

13 
 

2008
14

1

15 

2009
7

7 

2010
5

5
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Los datos sobre asfixia mecánica corresponden al suicidio por 
lo que podemos concluir que las muertes por suicidio son extrema-
damente altas y que en estos últimos dos años están siendo supe-
radas por las muertes por agresión y que en el gráfico se presen-
tan como por heridas de arma blanca y trauma.

En la mayoría de los casos, las muertes por suicidio se realizan 
por ahorcamiento y como se indica más arriba, pocas son por in-
gestión de veneno. 

En relación a las muertes por agresión, la mayoría de las veces 
son por cuchilladas, principalmente en la cabeza.

En cuanto a las tasas de género y suicidio, la información dis-
ponible es la siguiente:

 
La percepción de la comunidad en relación a esta situación se pre-
senta a continuación.

Síntomas y causas de suicidio
Como se puede deducir de lo dicho hasta aquí, no existe entre los 
jóvenes guaraníes una causa inequívoca para cometer suicidio, 
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pero sí múltiples factores sociales, económicos y culturales que 
componen la causalidad de este fenómeno. 

Para intentar entender el sentido de este acto es necesario es-
capar de explicaciones deducidas de modelos biológicos y habi-
tuales de las sociedades occidentales. Necesitamos deducir cuáles 
son las clasificaciones emocionales y cómo operan, para compren-
der cómo la definición de “tristeza” - una de las principales expli-
caciones que señalan como causa de suicidio -, es interpretada por 
estos jóvenes indígenas. 

El suicidio es el resultado de la tristeza, denominado vy`ae`y, 
que lleva al aislamiento del joven, tanto de la familia como del gru-
po de amigos. Deja de hablar y de estar junto a otras personas, de 
modo que los parientes y amigos lo perciben y también se aíslan 
de él, pues la tristeza es contagiosa y generalmente viene acompa-
ñada del suicidio. Varios motivos  arrastran a la tristeza: 

•	 Nhevyrõ-	agresividad
•	 Paje	ivai/monhã	vai-	brujería
•	 Angue-	espectro	de	la	muerte
•	 Kyse-yura-	chismes
•	 Nhã	nhã-	malentendidos

Son situaciones y estados que deparan un malestar que desequili-
bra la ética guaraní que aprecia el ser:

•	 Teko	Porã-	ser	bonito
•	 Teko	Katu-	ser	libre
•	 Teko	Marangatu-	ser	sagrado

Estados que se alcanzaban tradicionalmente cuando se construía 
una familia te`yi y se hacía “el camino” guata. Sin embargo, las 
condiciones en las que viven los jóvenes guaraníes no se parecen 
en nada a las que vivieron sus abuelos e incluso las memorias de 
esos tiempos fueron transmitidas en forma fragmentada y ya car-
gada de traumas. El ejemplo de los más viejos ya no es una refe-
rencia, pues es el resultado de toda una historia de vivencias trau-
máticas sufridas a lo largo del proceso de civilización al que fue-
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ron forzados, por lo que las generaciones de sus padres y abuelos 
representan todo lo que los jóvenes no quieren ser.

Atendiendo esta dificultad, muchos estudios apuntan a que la 
gran causa del suicidio entre los guaraníes sería la pérdida de la 
tradición. Frente a la falta de tierras, estos jóvenes “pierden”123 su 
cultura. Pero lo cierto es que constatamos que esos jóvenes crean, 
como señalamos anteriormente, un diálogo híbrido y tenso con la 
sociedad envolvente y que son precisamente aquellos que no consi-
guen realizar exitosamente ese diálogo, los más propensos a come-
ter suicidio. Los índices de suicidios nos muestran que los kaiowa 
son los que más se quitan la vida, siendo así que, contra lo que se-
ñalan aquellos estudiosos, son los más ligados a la tradición por 
lo que su diálogo cultural es mucho más tenso y conflictivo. Ellos 
son considerados por los ñandeva y terena como los más “primi-
tivos”124 y ellos se consideran a sí mismos como los más íntegros 
culturalmente ya que habitan en las partes más aisladas y no ha-
blan bien el portugués, sufriendo dificultad para comunicarse con 
la sociedad envolvente. En general son muy retraídos.  

Otro factor señalado frecuentemente es el hecho de que la falta 
de tierra y el confinamiento en el que viven, les impide ejercer la 
ética guaraní. Estos jóvenes ni siquiera poseen la memoria transmi-
tida por sus parientes de las tierras que tenían y mucho menos co-
nocen la narrativa mítica que explica la ética guaraní. Pero aunque 
así fuese, les sería hoy imposible practicarla por diversas causas:

•	 No se sienten libres, pues viven en una reserva donde no hay 
espacio para todos y guata (el camino) no se puede llevar a 
cabo pues no hay tierras libres para realizarlo. Lo que hay 
es un tremendo tráfico entre la reserva y la ciudad de Dou-
rados, pues la población indígena depende de ella.

•	 No pueden ser sagrados porque sólo poseen fragmentos de la 
narrativa mítica. Siendo así, ésta se construye como resul-

123 No existe pérdida cultural. Compartimos con Hobsbawn, el hecho que siem-
pre se reinventen las tradiciones.

124  Alcantara, MLB. Jovens indigenas e lugares de pertencimentos. USP, São Pau-
lo, 2008.
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tado de un diálogo entre los fragmentos de la tradición y el 
cristianismo. Este hibridismo suprime la sacralidad. En la 
reserva existen aproximadamente 33 iglesias pentecostales, 
una católica y una presbiteriana.

•	 No son bonitos, pues las referencias que tienen son los padres 
y abuelos a los que ya no admiran y que se sienten fracasa-
dos; la sociedad envolvente tiene otro patrón de belleza di-
ferente al suyo y en el que ellos son mal vistos. Ellos tam-
bién se sienten fuera de esos patrones de belleza con resul-
tados de una muy baja autoestima.

La cuestión es como realizarse como guaraní, como llegar a “ser”, si 
la Reserva de Dourados y las aldeas indígenas del Estado de Mato 
Grosso do Sul están sufriendo un proceso de transición tan pro-
fundo. La complementación está en suspenso y se están forjando 
nuevas formas de representaciones culturales. Según los testimo-
nios de la propia comunidad, el motivo por el cual los jóvenes se 
suicidan es recurrente. En los cuestionarios y en las conversacio-
nes durante las rondas de “tereré”,125 surgen como motivos prin-
cipales los problemas familiares y amorosos. Los jóvenes se sien-
ten incomprendidos, no aceptados por sus padres, sintiéndose ex-
cluidos de este ámbito familiar.  “Nos retan por todo lo que habla-
mos o hacemos. Dicen que no ayudamos, que sólo servimos para 
maldades y las palabras quedan ahí. Cuando escucho todos estos 
retos tengo ganas de morir”.126 Por otro lado, los padres tampoco 
comprenden a los hijos y mucho menos sus comportamientos. Los 
reclamos son, en la gran mayoría de los casos, por cuestiones eco-
nómicas:  “Nuestros hijos no nos ayudan. Solo piensan en salir, en 
beber y escuchar música a todo volumen. No quieren trabajar ni 
estudiar. Viven en la calle y cuando se precisa de ellos, nunca es-
tán para que nos ayuden. ¿Entonces para que sirven?”.127 “Por lo 
que tengo observado y oído de relatos de terceros, la relación fa-

125   Tereré, té de mate frío servido en las charlas.
126 Joven indígena de la Reserva de Dourados, enero de 2010.
127 Testimonio de uno de los padres que frecuentaron el Seminario sobre Violencia 

y Suicidio. Septiembre de 2009. USP, IWGIA y AJI.  
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miliar no es buena, pues no hay diálogo, comprensión de los pa-
dres, que no intentan entender a sus hijos. Y ni los hijos entienden 
la situación vivida por la familia”.128

Sin lugar para un diálogo, es normal que surjan los problemas. 
Los padres en muchos casos son alcohólicos y los hijos adictos tan-
to a la bebida como a las drogas, creando una situación inviable 
para la resolución de conflictos. 

Según los testimonios de los profesores y de los agentes de 
salud: “En la gran mayoría de los casos, la familia no compren-
de a los jóvenes. Suceden muchas cosas en la aldea y en la ma-
yoría de los casos los padres son alcohólicos”.129 “La familia está 
totalmente desestructurada, alcohólicos y adictos, son muy vio-
lentos”.130 “Los jóvenes de hoy en día no tienen un buen ambien-
te, ni en sus casas ni con sus familias. Las familias no aceptan a 
los jóvenes como ellos quieren, en el modo de vestir y hasta el 
gusto musical, como el rap o funk. Creen que es música y ropa 
de marihuanero, sin parar  para saber que están vistiendo así por 
sus ídolos y sus cantos”.131 Estos testimonios, nos presentan una 
realidad sin perspectiva de futuro, pues como ellos mismos di-
cen: “¿Cómo tener futuro en esta reserva o en cualquier lugar si 
somos indios?”.132

Se evidencia que los prejuicios de la sociedad envolvente, acen-
tuados por la falta de tierra y de ingresos, hacen que esta pobla-
ción indígena se sienta alejada de todo proceso de inclusión social 
que pueda ofrecer la sociedad no indígena. 

Al preguntar a los jóvenes sobre el por qué ellos bebían y consu-
mían drogas, las respuestas son unívocas:133 “Cuando bebo o fumo 

 
128 Testimonio de un médico de la Reserva de Dourados. Seminario sobre Violen-

cia y Suicidio. Septiembre de 2009. USP, IWGIA y AJI.  
129 Testimonio de uno de los profesores de la escuela Tengatui, Reserva de Doura-

dos. Diciembre de 2009.
130 Testimonio de uno de los agentes de SAE que cuidan de la aldea Bororó. Julio 

de 2010. 
131 Testimonio de uno de los profesores indígenas. Diciembre de 2009.
132 Testimonio de un joven indígena. Seminario sobre Violencia y Suicidio. Sep-

tiembre de 2009. USP, IWGIA y AJI. 
133 Testimonio dado por los jóvenes del taller de video sobre la temática de violen-

cia. 2010. 



SUICIDIO ADOLESCENTE EN PUEBLOS INDIGENAS – TRES ESTUDIOS DE CASO154

sé que puedo todo. No sabes qué bueno que es. Por mi, estaría así 
todo el tiempo”. “Pero cuando fumo, me siento con mucho co-
raje. Hasta me pongo lindo. Paso a no tener miedo y eso es bue-
no”. “Cuando bebo no siento más dolor… no me quedo triste y 
hay un montón de gente a mi alrededor. Eso me gusta”. “Me gus-
ta fumar y beber porque me olvido de todo. Del hambre y la fal-
ta de dinero y no me importa lo que hablen de mi”. “No somos 
nada, pero cuando tomo o fumo soy todo y la gente me tiene mie-
do. Eso es bueno”.134

El consumo de cualquier tipo de droga hace que “imaginaria-
mente” puedan realizar aquello que conscientemente saben que no 
pueden lograr. Se sienten bonitos, fuertes y compañeros, aumen-
tando con eso su autoestima. Tal vez, en esos momentos, incons-
cientemente, ejercitan la ética guaraní. 

Cuando conversamos sobre las situaciones que los entristece, las 
condiciones económicas, como en el caso de los padres, son siem-
pre traídas a colación, pues los padres no tienen cómo satisfacer 
los deseos de los hijos y éstos se perciben no amados por la fami-
lia. “Mi padre no me quiere, nunca me da nada. En la escuela los 
otros chicos tienen todo. Yo no tengo nada. Estoy seguro que no 
les gusto”.135 “Saben que siento vergüenza, no quiero más ir para 
la escuela, no tengo ropa y mis padres no me compran y todos me 
llaman “sin ropa”. Yo no voy más”.136 “Mi madre me odia, nunca 
me compra nada. Sólo compra un montón de cosas para ella… y 
yo sigo así. Tengo mucha vergüenza”.137

La falta de afecto pasa y sobrepasa todos los ámbitos de la vida 
de estos jóvenes, pues al no sentirse aceptados por la familia, pa-
san a frecuentar las “bandas” efímeras y autodestructivas. Al res-
pecto comentan: “Pensamos que todos son amigos, pero cuando 
bebemos un poco, nos comenzamos a pelear y ya no somos más 
amigos…”. “Generalmente cuando tomamos o fumamos, las mu-

134 Testimonio de un joven indígena. Seminario sobre Violencia y Suicidio. Sep-
tiembre de 2009. USP, IWGIA y AJI.

135 Testimonio joven indígena-AJI. Noviembre de 2010.
136 Testimonio joven indígena de la Reserva de Dourados en visita a su casa. Oc-

tubre de 2009.
137 Testimonio joven indígena de AJI. Marzo de 2010.



155BRASIL: EN BUSCA DE UN LUGAR PARA LOS JOVENES INDIGENAS GUARANIES

chachas de otros se nos vienen encima y ahí empieza la pelea y 
hasta la muerte”.138

La falta de alternativas de vida los lleva muchas veces por el 
camino de las drogas y las bebidas. Incluso “aquellos que traba-
jan en el corte de caña en las plantaciones de la región, también se 
vuelven consumidores de drogas. En varias entrevistas con estos 
jóvenes comentaban que el trabajo es extenuante y que sin droga 
no cortan la suficiente cantidad de caña para poder comprar un 
equipo de música”.139

Tanto los agentes de salud como los profesores, se sienten im-
potentes para ayudar a estos jóvenes. La familia es la primera en 
rechazarlos, luego la escuela y después el resto de la sociedad. Se 
sienten en una situación de tránsito y no consiguen estabilizar nin-
gún tipo de relación, ya sea de amistad, de pareja o de hijos con 
sus padres. En este constante incómodo de estar “entre-lugares”, 
que les causa un intenso malestar, ellos buscan una razón a sus pe-
sares por “la falta de todo” en la brujería, como consecuencia de 
la envidia y la venganza. 

Ya que el “ser” guaraní no puede ser realizado y que el tekoha 
no existe más como una forma social, otros arreglos culturales se 
van justificando en ese desajuste.

Hoy la realidad de la Reserva de Dourados se expresa en un 
tejido social que se caracteriza por una desunión extrema causada 
por una interminable disputa interna tanto política, como social, 
causando un entramado social  que viene sobrecargado de rumo-
res y acusaciones que terminan haciendo de cada vecino un po-
tencial enemigo:

 “Seguro que ella me embrujó. Intenté matarme varias veces. 
Estaba muy mal, no veía nada y de pronto, cuando vi, estaba en 
la horca. Si no fuese por mi madre. Ella quería a mi novio y sé que 
ella se quedó con él...”.140

“Pensé matarme varias veces. Nadie me ama, no tengo 
amigos ni familia. Estoy sola y tengo la certeza que nadie va 

138 Testimonio de uno de los jóvenes que frecuentan AJI. 
139 Testimonio de un joven de la Reserva de Dourados. Noviembre de 2010.
140 Testimonio de un joven indígena kaiowa. Agosto de 2010.
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a sentir mi falta. No le gusto a nadie y creo que me han em-
brujado”.141

“La gente de aquí tiene mucha envidia. Cuando uno anda con 
ropa buena ya comienzan a decir que uno no sirve para nada. Ha-
blan de todo y hacen brujería. Nos empezamos a sentir tristes y a 
veces, ni se por qué, de repente… pensamos en la soga”.142

“Aquí es muy difícil vivir. Me gustaría irme, pero ¿para dónde? 
No tengo parientes en ningún lado. Aquí no nos salvamos de la bru-
jería. Lo hacen por cualquier cosa y yo no tengo dinero para pagar. 
Ahora mismo estoy muy triste y sólo pienso en eso… en la brujería”.143

Este discurso perturba también a los agentes de salud y los pro-
fesores. Al mismo tiempo que admiten que el suicidio es resultado 
de la desestructuración familiar y de la falta de recursos económi-
cos, sobre todo esto es, además motivado por la brujería. “Algunas 
familias dicen que es brujería. Dicen que otras personas le han he-
cho daño. Algunos bailan y rezan para que esto no vuelva a suce-
der”.144 “En la mayoría de los casos es brujería. Los indígenas tra-
dicionales hacen brujerías en el cuerpo”.145 “Hay gente que asegu-
ra que es cosa de macumba y por eso se suicidó”.146

En general se echa en falta la presencia de “un pajé (chamán) ver-
dadero” y de un buen capitán como “autoridad y respeto”. Es así 
que se sienten abandonados, quedándoles la búsqueda de un am-
paro en la sociedad externa envolvente y en las iglesias pentecosta-
les147 dentro de la reserva. “No tenemos más pajés con la sabiduría 
de antes”. “El capitán no hace nada. Solo molesta porque la gente 
le pide ayuda y él no hace nada...”. “Los pajés de antes no existen 
más y hoy no hacen nada. El capitán no soluciona nada”. “El capitán 
no actúa, sólo va para hacer el levantamiento de los cuerpos con la 
policía”. “Los jóvenes de hoy en día no confían en el pajé y menos 
todavía en el capitán. Hasta el hijo del pajé precisa de psicóloga”. 

141 Testimonio de un joven indígena kaiowa. Octubre de 2010.
142 Testimonio de un joven indígena kaiowa. Noviembre de 2010.
143 Testimonio de un joven indígena ñandeva. Diciembre de 2010.
144 Testimonio de un profesor indígena. Agosto de 2010.
145 Testimonio de un profesor indígena. Agosto de 2010.
146 Testimonio de un agente de salud indígena. Julio de 2010.
147 Ver Alcántara, MLB, op. cit.
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Recomendaciones planteadas por los jóvenes, profesores 
y agentes de salud 

Se percibe un extremo malestar de la comunidad, principalmente 
de las personas que están más próximas a los jóvenes. Se nota la 
tensión y la imposibilidad de un futuro mejor al que viven. 

Intentan encontrar soluciones para enfrentar esta realidad: 

•	 “La	 solución	 está	 en	 la	 conjugación	 de	 cariño	 y	 al	 mismo	
tiempo traerles una posibilidad real de vida: educación y 
alguna forma de empleo”.148

•	 “Las	personas	nunca	saben	cuando	uno	se	va	a	matar.	Pero	
yo apuesto al diálogo. Mostrar que vivir es muy bueno para 
las personas que piensan matarse”.149

•	 “Buscar	aproximación,	adquirir	confianza	de	la	persona,	au-
xiliarla y orientarla para encaminarla a una solución de sus 
problemas, de acuerdo al contexto vivido”.150

•	 “En	una	visión	espiritual	ya	es	más	eficaz,	pues	con	tan-
tas iglesias los cristianos están trayendo bendiciones para 
la aldea y expulsando a los espíritus malos. En una vi-
sión psicológica es muy importante trabajar de una mane-
ra donde los adolescentes y adultos puedan exponer sus 
problemas para trabajar en forma específica sobre la au-
toestima”.151

•	 “Dar	atención.	Mostrar	las	alternativas	que	tenemos	en	nues-
tra vida”.152

•	 “Haciendo	charlas,	teatros,	conversando,	escuchando”.153

•	 “Es	preciso	que	haya	políticas	públicas	para	los	jóvenes	con	ac-
tividades diversas de manera que tengan ocupaciones y pro-

148 Testimonio de un agente de salud indígena. Abril de 2009.
149 Testimonio de un profesor indígena. Agosto de 2010.
150 Testimonio de un profesor indígena. Agosto de 2010.
151 Testimonio de un profesor indígena. Agosto de 2010.
152 Testimonio de una agente de salud indígena. Julio de 2009.
153 Testimonio de una agente de salud indígena. Julio de 2009.
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muevan el desarrollo social e intelectual de esos jóvenes, para 
que ellos se sientan útiles y lo sean para la comunidad”.154

Junto con una limitada confianza en la eficacia de estas propues-
tas, lo cierto es que los padres de familia se sienten impotentes ad-
mitiendo que no pueden ayudar mucho, pues no reciben apoyo 
de nadie. Advierten que todas las acciones realizadas por las ins-
tituciones y organizaciones, han resultado hasta ahora inoperan-
tes para solucionar la problemática de los jóvenes indígenas en si-
tuación de riesgo. Por su parte, los jóvenes se sienten completa-
mente incomprendidos y sin posibilidad alguna de esperar ayu-
da dentro de la comunidad. Tanto los agentes de salud como los 
profesores, las personas que teóricamente tendrían más acceso a 
ellos, se sienten excluidos por los propios jóvenes que no deposi-
tan su confianza en ellos porque, dicen, “hablan demás”. Todo lo 
que ocurre lo cuentan a las familias o lo comentan en la comuni-
dad, siendo sus consecuencias el castigo a la familia por parte del 
capitán (la mayoría de las veces con golpes e insultos);  esto hace 
que los jóvenes se aparten y se cierren todavía más, sin posibili-
dad alguna de construir las bases para un diálogo.

Conclusiones

Frente al proceso de cambio de la sociedad tradicional guaraní, en 
la Reserva de Dourados los jóvenes han pasado a crear un “nuevo 
modelo” de sobrevivencia que cuestiona a los padres y a la comu-
nidad como un todo, ubicándose al margen de la comunidad. En 
la sociedad del entorno, ellos son vistos como vagabundos, trafi-
cantes y borrachos y son rechazados; ellos a su vez, al igual que 
en el caso de sus comunidades, se posicionan en zonas marginales 
de esa sociedad envolvente. Tal vez la característica del momento 
histórico sea el hecho de que las formas “tradicionales” de vida es-
tán conviviendo con las “nuevas” formas y configuraciones socia-

154 Testimonio de una agente de salud indígena. Septiembre de 2010.
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les, económicas y políticas, originando conflictos traumáticos. Des-
de el punto de vista de los jóvenes nadie les comprende ni les acep-
ta, todos son enemigos en potencia y siempre pende la amenaza de 
entrar en conflictos. La tensión es constante. La venganza, como re-
sultado frecuentemente de habladurías, se hace efectiva a través de 
actos de una violencia jamás vista antes. Son sociedades traumati-
zadas desde el tiempo de la colonización, sometidas a una perma-
nente reestructuración como estrategia de sobrevivencia para el lo-
gro de una permanencia histórica que tiene un costo muy alto. Las 
historias de pérdidas son la herencia recibida: los traumas pasan a 
ser objeto de transmisión histórica. En este marco podemos enten-
der las dificultades que acarrea la vida de las nuevas generaciones 
situadas en procesos de diálogo cultural con una sociedad que en 
todas partes (dentro y fuera de sus comunidades) les elude. 

Recomendaciones

En el ámbito de las políticas públicas

•	 Impulsar	 un	 programa	 con	 la	 participación	 del	 sector	 pú-
blico (orientado adecuadamente hacia la cuestión indígena), 
organizaciones no gubernamentales y organizaciones de jó-
venes indígenas, con miras al desarrollo de una estrategia 
de emergencia para abordar los problemas más críticos que 
hoy enfrentan los jóvenes, como el alcoholismo, la depen-
dencia de drogas, los suicidios o la violencia entre ellos.  

•	 Implementación	de	políticas	específicas	a	corto	y	largo	pla-
zo para los jóvenes indígenas, tales como: una reestructura-
ción del tiempo del alumno dentro de las escuelas, pasando 
a tener una jornada más prolongada en la creación de espa-
cios alternativos que incluyan a los padres y profesores.

•	 Implementación	de	un	curriculum	verdaderamente	intercul-
tural, conjuntamente con una formación continúa de profe-
sores indígenas y de profesores no indígenas que trabajan 
con la población indígena.
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•	 Implementación	direccionada	de	una	educación	para	la	sa-
lud que pueda orientar a los jóvenes en relación con las en-
fermedades de transmisión sexual. Las experiencias señalan 
que esta iniciativa debería desarrollarse fuera de la Reserva 
de Dourados.

•	 Implementación	de	un	equipo	interdisciplinar	formado	por	
indígenas y no indígenas en lo concerniente a problemas que 
atraviesan los jóvenes, de tristeza, angustia y soledad.

•	 Implementación	de	espacios	lúdicos	y	creativos	dentro	de	las	
reservas y aldeas que puedan ser destinados a los jóvenes in-
dígenas, tales como centros polideportivos, clubes y otros.

  

En el ámbito institucional

•	 Asegurar	 el	 respeto	 a	 la	 Constitución	 Federal	 de	 1988,	 al	
Convenio 169 de la OIT y la Declaración de las Naciones 
Unidas sobre los derechos de los pueblos indígenas.

•	 Agilización	de	las	políticas	orientadas	a	 la	 identificación	y	
demarcación de las tierras de ocupación tradicional indíge-
na en el Mato Grosso do Sul y en el conjunto del país.

•	 Dar	mayor	impulso	a	las	políticas	que	permitan	fortalecer	a	
los jóvenes indígenas y sus manifestaciones culturales, así 
como la difusión en la sociedad brasileña de sus problemas 
y de la discriminación de la cual son víctimas.

•	 Revisar	los	programas	gubernamentales	de	fomento	a	la	pro-
ducción de biocombustibles en Mato Grosso do Sul, asegu-
rando que éstos no afecten los procesos de identificación y 
demarcación de las tierras de ocupación tradicional indíge-
na y no se vulneren los derechos de las personas indígenas 
que trabajan en dichas tierras.

•	 Garantizar	que	 las	 inversiones	en	plantaciones,	 ingenios	y	
otras instalaciones orientadas a la producción de biocombus-
tibles no se desarrollen sin el consentimiento de los pueblos 
indígenas, manifestado de forma previa, libre e informada.

•	 Impulsar	un	programa	efectivo	para	 la	fiscalización	de	las	
condiciones y derechos laborales de la población indígena 
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de Mato Grosso do Sul, que trabaja en los ingenios azuca-
reros, poniendo fin a las condiciones de esclavitud y semi-
esclavitud.

•	 Impulsar	un	programa	de	educación	intercultural	para	es-
tos jóvenes indígenas, que pasan la mayor parte de su tiem-
po dentro de los ingenios azucareros.  

•	 Impulsar	un	programa	en	que	participe	la	sociedad	civil	de	
las ciudades del entorno, para la inclusión de trabajadores 
indígenas en sectores comerciales e industriales.
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COLOMBIA - ESTUDIO DE CASO: 
SUICIDIO DE JOVENES EMBERA

introducción

En septiembre de 2010, el Colectivo de Trabajo Jenzera asu-
mió la tarea de  investigar el suicidio de jóvenes embera, 

puesto que comenzaron a hacerse públicos algunos casos de ni-
ñas embera, que habían decidido poner fin a sus vidas. Este fe-
nómeno social del suicidio y el aumento de su frecuencia en jó-
venes ha despertado hondas preocupaciones en las organizacio-
nes indígenas. En Colombia el tema del suicidio en comunida-
des indígenas ha sido un asunto de expertos, como se pudo 
constatar en la revisión bibliográfica que realizó el equipo de 
investigación a los trabajos realizados por estudiosos del tema y 
en los artículos de prensa relacionados. Es un tema que desde lo 
indígena apenas se empieza a abordar, como da cuenta este es-
tudio preliminar desarrollado por dos jóvenes profesionales 
embera Chamí del resguardo Karmata Rua (Cristianía).

La problemática del suicidio en jóvenes concierne a la totali-
dad del pueblo Embera de los departamentos de Córdoba, An-
tioquia y Chocó. No obstante, se optó por delimitar el presente 
estudio a la población asentada en la zona del Bajo Atrato, prin-
cipalmente en los municipios de Ríosucio y Carmen del Darién 
por recomendación de algunos expertos en salud.

Aproximaciones al tema y metodología
 

Para conseguir un acercamiento a las comunidades y realizar las 
primeras observaciones e indagaciones sobre los casos de suici-
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dio en las comunidades más afectadas, se precisó del consenti-
miento y orientación de sus propias organizaciones, quienes 
proporcionaron algunas directrices para encaminar el curso de 
la investigación, pese a que sus dirigentes no habían hecho nin-
gún pronunciamiento al respecto. En consecuencia, el equipo de 
trabajo se reunió con los miembros de la junta directiva del Ca-
bildo Mayor Indígena Zonal del Bajo Atrato (CAMIZBA) y lue-
go de contar con su consentimiento, visitó la comunidad Unión 
Embera Katío ubicada en el Río Salaquí, en compañía de los di-
rigentes indígenas Yerlin Moña y Julio Majoré.

En esta comunidad se realizaron dos reuniones denomina-
das “círculos de vida”. Su objetivo, indagar sobre las expectati-
vas de futuro en los jóvenes, conocer su situación social y sus 
condiciones económicas. El primer encuentro convocó a toda la 
comunidad y a dirigentes de las comunidades vecinas (Jagual y 
Marcial). El segundo se realizó con jóvenes de las comunidades 
Unión Embera Katío, Jagual y Marcial. Los encuentros permitie-
ron hacer un acercamiento a la visión de vida y muerte que tie-
nen los jóvenes en la comunidad. Sus estados de ánimo, pers-
pectivas de vida, intereses a futuro y patrones culturales fueron 
recogidos a través de entrevistas y actividades grupales.

Como trabajo adicional, el equipo visitó organizaciones, en-
tidades y dirigentes  para consolidar la información oficial que 
se tiene sobre el tema y prever las acciones emprendidas para 
atenderlo. La ONG Médicos Sin Fronteras, ubicada en el muni-
cipio de Apartadó, Antioquia, arrojó información sobre la situa-
ción de salud de las comunidades indígenas azotadas por el sui-
cidio. Brigadas de Paz, en el municipio de Turbo, relató la situa-
ción de violencia que afrontan las comunidades y el impacto 
que el conflicto armado interno ha desencadenado en ellas. Con 
el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) se abordó 
el tema de la desnutrición infantil (de la que no se tienen datos 
oficiales), la cobertura de comedores escolares y de suplementos 
alimentarios. También se describió el papel de la mujer y la ju-
ventud indígena dentro de sus comunidades y las secuelas de la 
violencia intrafamiliar. La visita al hospital del municipio per-
mitió conocer las enfermedades más frecuentes que presenta la 
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población indígena, los programas desarrollados para la pre-
vención y promoción de la salud y la cobertura que se tiene a la 
fecha. Finalmente, con las interlocuciones emprendidas con do-
centes y autoridades de la zona, la Arquidiócesis de Ríosucio y 
la Personería Municipal, se conoció la percepción que se tiene 
sobre un problema que no ha sido estructurado a cabalidad y 
del que se espera abarcar un análisis más profundo para identi-
ficar los factores que están contribuyendo a que los jóvenes em-
bera en Colombia estén tomando la decisión de acabar con sus 
vidas.

Se aspira a que en el mediano plazo, con  mayor disponibili-
dad de tiempo y recursos, se alcance una mejor documentación 
de esta problemática para hacerla más visible y lograr la aten-
ción de las autoridades indígenas y de aquellas instituciones del 
Estado que tienen la responsabilidad de atenderla. 

Generalidades del Pacífico colombiano 

territorio-región tradicional del pueblo embera

El territorio-región del Pacífico colombiano (en adelante el Pací-
fico) se encuentra ubicado al occidente de Colombia. Limita en 
el norte por la frontera con Panamá, al sur por la frontera con 
Ecuador, al oriente por la cordillera occidental de los Andes y al 
occidente por el océano Pacífico. 

El Pacífico, según las proyecciones demográficas para el 
2010, tiene 1.300.000 habitantes. El pueblo más numeroso es el 
afrocolombiano (90%). Las organizaciones indígenas del Pacífi-
co manejan cifras cercanas a los 120.000 indígenas en la región 
del Chocó biogeográfico, pertenecientes a los pueblos Embera, 
Awa, Wounaan, Tule, Zenú y Pasto. El pueblo Embera es el más 
numeroso con cerca del 75% de la población indígena de la re-
gión.
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datos de la población embera 

El pueblo Embera155 forma parte de la gran familia conocida co-
mo Chocó.156 En Colombia este pueblo se localiza en toda la re-
gión del Pacífico: casi todas las regiones del departamento del 
Chocó, las zonas montañosas de los departamentos de Antioquia, 
Caldas, Risaralda y Valle del Cauca, las partes altas de los ríos 
Sinú y San Jorge en el departamento de Córdoba, zonas costeras 
de los departamentos del Valle del Cauca, Cauca y Nariño y algu-
nas regiones de colonización del Putumayo y Caquetá en la Ama-
zonía colombiana. Últimamente, por razones atribuibles a la vio-
lencia en sus territorios, un número alto de familias Embera Cha-
mí de los resguardos de los departamentos de Risaralda y Chocó 
han emigrado a grandes ciudades (Medellín y Bogotá) y otras 
urbes menores (Pereira, Armenia, Tuluá). También hay una nu-
merosa presencia embera en Panamá (región del Darién) y una 
menor en Ecuador.

Los territorios del pueblo Embera son diversos. De acuerdo a 
éstos se diferencian tres grandes grupos embera: los Dobida, los 
Eyabida y los Oibida. Los dobida (dobida se traduce literalmente 
como “habitante de río”, de bida=lugar y do=río) son la gente cuyo 
modo de vida gira en torno al río. Sus casas y huertos están a 
orillas del río. Para el dobida la pesca es una actividad perma-
nente, aunque también hace recorridos de cacería y recolección 
de recursos del bosque. El transporte se hace obligatoriamente 
por el río157 y es por eso que el dobida es un especialista en la-
brar canoas y canaletes (remos). Los eyabida (de bida=lugar y 

155 Cuando hablamos del pueblo Embera nos estamos refiriendo a la totalidad de 
los grupos pertenecientes a la familia lingüística embera. Cuando hablamos de 
comunidades embera nos referimos a las familias de este pueblo que comparten 
un asentamiento, un río o un resguardo. 

156  El término Chocó es utilizado por la academia para referirse a los pueblos Em-
bera y Wounaan. Posiblemente el término Chocó provenga de los cántaros para 
la chicha o “choco” que utilizan estos pueblos. 

157  Un estudioso de la cultura embera, el sueco Erland Nordeskiold, dijo al respec-
to hace más de sesenta años que “los ríos son los caminos de la selva tropical”. 
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eya=montaña) son los habitantes de la cordillera. A diferencia de 
los dobida, no construyen vistosas canoas sino rústicas balsas, 
amarrando varios palos. Estas balsas sólo se usan para el trans-
porte de carga río abajo y son abandonadas una vez se haya 
terminado el recorrido. Su modo de vida se relaciona principal-
mente con la agricultura de selva, combinada con la caza, pesca 
y recolección. Abren trochas y caminos a través de las montañas 
para comunicarse entre las familias y con los poblados no indí-
genas.

Variedades dialectales de la lengua embera

•	 Dialecto	embera	de	Panamá,	Alto	y	Bajo	Atrato.
•	 Dialecto	embera	del	noroeste	antioqueño	y	sur	de	Córdoba,	

conocido como katío.
•	 Dialecto	 embera	 del	Alto	 San	 Juan,	 suroeste	 antioqueño	 y	

occidente de Risaralda, conocido como chamí.
•	 Dialecto	embera	del	Alto	Baudó:	Catrú	y	Dubasa.
•	 Dialecto	embera	de	 la	costa	pacífica	de	 los	departamentos	

del Valle, Cauca y Nariño, conocido como sia pedeé, habla-
do por el pueblo Eperara Siapidaara.

Los pueblos Embera Katío y Embera Chamí (los llamados Eyabida, 
gente de montaña o selva alta) se opusieron con gran ímpetu a la 
conquista española y recibieron el mayor peso de la violencia con-
quistadora. Pero fueron los territorios katíos y sus comunidades los 
que padecieron los perjuicios más graves de esta violencia. Estas di-
ferencias son importantes. Sin querer adelantarnos a conclusiones 
que requieren análisis más complejos, pero la percepción (embera 
por demás) que tenemos es que el “talante” de este pueblo -que fue 
casi exterminado durante la conquista, pues prefirió sucumbir, antes 
que someterse y ceder sus espacios de vida que garantizaban su li-
bertad- no es el de aceptar situaciones de indignidad. Sin querer dar 
explicaciones unívocas y menos ahora, cuando nos encontramos en 
un proceso de indagación preliminar, sí intuimos que este “talante” 
de los katíos tiene que ver con el hecho de que es el grupo embera 
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que presenta más casos de suicidio y de la llamada “enfermedad” de 
wawamia, un estado de arrebato y extrema excitación que termina en 
no pocos casos en suicidio. 

Los embera en la actualidad y a pesar de la violenta situación 
que están viviendo, siguen esforzándose por conservar espacios 
importantes para su supervivencia, en lo que atañe a sus identida-
des, a sus territorios y a sus organizaciones, para hacer valer los 
derechos que ganaron en el pasado. Esto lo mencionamos aquí, di-
rigido al Estado y no pocas instituciones, que se acercan a estos 
pueblos con visiones paternalistas, suponiendo que no están en 
condiciones de tomar en sus manos la conducción de su futuro. 
Son necesarios cambios en esta actitud del Estado al momento de 
sugerirle caminos o maneras de intervención.  

Características sobresalientes del entorno económico, social y político 
de las comunidades embera más afectadas por el suicidio de jóvenes

Como se mencionó anteriormente, comparado con los otros gru-
pos del pueblo Embera (Chami y Dobida), es en el pueblo Embera 
Katío donde más casos se han presentado de suicidios de jóvenes. 
Es necesario entonces, a juicio nuestro, echar una mirada al entor-
no económico, social y político en que se desarrolla la vida de las 
comunidades de este pueblo.  

Los resguardos indígenas Katío se encuentran en tres departa-
mentos limítrofes (Chocó, Antioquia y Córdoba). Esta es una re-
gión que ha sufrido impetuosas presiones territoriales por parte de 
diferentes intereses económicos (legales e ilegales);158 lo que ha 
conducido a las comunidades de estos resguardos a tener que 
afrontar situaciones que han restringido considerablemente el dis-
frute de sus derechos territoriales. 

En la zona del Darién colombiano, que comprende los munici-
pios de Unguía y Acandí en el departamento del Choco, la ganade-
ría extensiva ha “cercado” a las comunidades, ocasionando una 

158  “La tragedia humanitaria de la región del Pacífico colombiano”. IWGIA, PCN 
y Colectivo de Trabajo Jenzera, Bogotá, diciembre 2008.
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especie de confinamiento y restringiendo sus actividades produc-
tivas (cultivo de huertas, caza, pesca y recolección). El Estado co-
lombiano, por “omisión” (permitiendo la “potrerización” de bos-
ques con fines ganaderos en territorios indígenas, que se encuen-
tran doblemente protegidos por títulos de propiedad colectiva y 
por ser reservas forestales),  o por “comisión” (otorgando títulos 
a ganaderos y permisos a empresas mineras y madereras)  ha 
ayudado a dificultar las posibilidades de las comunidades para la 
obtención de alimentos. Esta, ya de por sí difícil situación social, 
se agudiza con la presencia y actuaciones violentas de grupos ar-
mados ilegales (guerrilla, paramilitares, delincuencia común y 
bandas del narcotráfico)159 por el control del territorio y sus recur-
sos y las acciones emprendidas contra ellos por las fuerzas arma-
das del Estado. Los cultivos de plantación de palma aceitera, ba-
nano y plátano y el incremento de la colonización que avanzan 
sobre esta zona es una tenaza más que aprieta la vida de las co-
munidades. 

Esta situación de los municipios del Darién colombiano, tam-
bién se presenta en los municipios del Bajo Atrato (Ríosucio, Fron-
tino, Mutatá, Carmen del Darién y Murindó), con la particularidad 
de que allí tuvo lugar en los años 90 una violenta disputa por los 
territorios entre paramilitares (de las Autodefensas Campesinas de 
Córdoba y Urabá, (ACCU) al mando de Freddy Rendón alias “El 
Alemán”) y el V frente de las Fuerzas Armadas Revolucionarias de 
Colombia (FARC). Esta disputa originó el desplazamiento de sus 
tierras a muchas familias afrocolombianas (principalmente) e indí-
genas. Es allí donde se han presentado las más horrendas masa-
cres, como la de Bojayá, donde en mayo de 2002 murieron 119 civi-
les, entre ellos 45 niños, todos ellos afrocolombianos.160

Es en esta región donde vienen incursionado empresas extracti-
vas de madera y minerales (oro fundamentalmente, caso mina Ca-
reperro) y donde se presentan conflictos entre indígenas por un 

159  Ibidem.
160  Informe Bojayá: La guerra sin límites. Comisión de Memoria Histórica, Comi-

sión Nacional de Reparación y Reconciliación, CNRR. http://www.memo-
riahistorica-cnrr.org.co/s-informes/informe-9/
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lado y empresas161 y población colona por el otro, para la explota-
ción de los recursos forestales. 

En el Departamento de Córdoba las comunidades embera katío 
también recibieron un fuerte impacto económico y social con la 
construcción de la represa de Urrá, ocasionando un desplazamien-
to masivo hacia la cabecera municipal de Tierralta, donde se en-
cuentran cientos de familias hacinadas en populosos barrios mar-
ginales, viviendo de las indemnizaciones, en dinero y por 20 años, 
por la inundación de una parte de su resguardo. Mientras que su 
territorio (resguardo Karagabí y resguardo Iwagadó) está siendo 
utilizado para la siembra de cultivos ilícitos, lo que ha hecho aflorar 
una dinámica colonización coquera hacia esos territorios, tirando 
por la borda años de lucha, que costó la vida a valiosos dirigentes 
embera como Kimy Pernía, Lucindo Domicó y Alonso Jarupia.162

Esta situación aquí esbozada ha creado fuertes impactos en el 
pueblo Embera Katío, que en pocos años ha visto como se deses-
tructuraban sus comunidades, sus gobiernos, sus instituciones, 
quedando muchas familias a la deriva. En pocos años pasaron de 
ser dueños y señores de sus territorios, a ser cautivos y quedar su-
bordinados a las fuerzas económicas (legales e ilegales) que instau-
ran reglas y organizan a la población de acuerdo a sus intereses. 
No es extraño entonces que aumenten ofertas de trabajo a jóvenes 
indígenas para ocupaciones típicas de una confrontación armada 
pervertida, entre paramilitares y las FARC, por el control del terri-
torio y los recursos: guías, arrieros, motosierristas, milicianos, car-
gadores de insumos, “soplones”, raspachines y sicarios. En conse-
cuencia, aumenta el número de muertes violentas, desapariciones, 

161  La Compañía Pizano S.A., a través de su filial Maderas del Darién S.A., viene 
explotando desde hace 20 años la  maderera que se encuentra en varias de las 
cuencas de los afluentes del Río Atrato, el cual atraviesa una de las principales 
zonas de Reserva Natural: la zona de Reserva del Pacífico colombiano. Pizano 
S.A y su filial, Maderas del Darién S.A, son responsables de la explotación in-
tensiva e insostenible y de la devastación definitiva e irreversible de un área 
aproximada de 195.000 hectáreas, en las zonas de Ríosucio y del Darién. Ver: 
Tutela y derechos étnicos. http://www.juridicas.unam.mx/publica/librev/
rev/iidh/cont/19/jur/jur20.pdf 

162  Servindi: “La represa de Urrá y los embera katio del Alto Sinú: una historia de 
farsas y crímenes”. http://servindi.org/actualidad/6992
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desplazamientos, abusos sexuales. Se genera un círculo vicioso 
acumulativo y pernicioso que conduce a estas comunidades al es-
tancamiento social, con el consiguiente deterioro de valores cultu-
rales propios y pérdida de capacidades organizativas. Todo esto se 
realiza bajo la mirada encubridora de muchas autoridades munici-
pales y departamentales, que han sufrido también procesos de 
desinstitucionalización de sus entidades territoriales. 

En los siguientes párrafos queremos aproximarnos a la situa-
ción en que se encuentra ese núcleo de valores propios, caracterís-
ticos de los pueblos indígenas, que dan fuerza y cohesión a las co-
munidades. 

Las comunidades indígenas embera generalmente estaban 
compuestas por familias extensas, que además de tener un pobla-
miento disperso, se relacionaban poco con el Estado y sus institu-
ciones. Esto cambió profundamente en los últimos 30 años con la 
conformación de los resguardos indígenas. El 90% de los resguar-
dos embera fueron creados en los años 80. Este proceso contribuyó 
a que de ser comunidades dispersas,  empezaran a congregarse en 
pequeños poblados y vivir en un entorno comunitario, a desarro-
llar un proceso organizativo similar al que se daba en los resguar-
dos  indígenas de la zona andina (cabildos). Empezaron entonces a 
experimentar formas de organización que no se habían imaginado 
antes y comenzaron a acercarse al Estado y a tener relaciones con 
él y con la sociedad mayor que las rodea. Este proceso no estuvo 
exento de muchos malestares. Y todavía casi 30 años después de 
haberse constituido los resguardos, estas comunidades no han lo-
grado apropiarse totalmente de la figura jurídica de “Cabildo” y 
todavía existen conflictos entre estas nuevas formas de gobierno y 
las autoridades tradicionales (jefes de familia). Esto explicaría en 
buena parte, por qué la existencia de los cabildos no necesariamen-
te son indicadores de gobernanza indígena en muchas zonas em-
bera. 

No obstante, en 1991 con el reconocimiento constitucional de 
los territorios indígenas como Entidades Territoriales de la Nación 
y la asimilación de municipios a los resguardos indígenas para re-
cibir asignaciones especiales del Sistema General de Participación 
(SGP), el cabildo indígena, como ordenador del gasto de estos re-
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cursos públicos, ha ganado preponderancia frente a las otras for-
mas de autoridad más tradicionales. Esta es una instancia de go-
bierno que viene siendo fortalecida por las organizaciones indíge-
nas regionales, pues de una eficiente gestión de sus recursos de-
pende el mejoramiento de las condiciones de vida (salud, educa-
ción y producción de alimentos), que traen también mejoras en la 
calidad de vida de los jóvenes indígenas.163

Culturalmente estas comunidades también han cambiado. Han 
perdido muchos usos y tradiciones, adoptando muchas pautas de 
comportamiento de sus vecinos colonos kampunia (blancos). Las 
mujeres ya no usan la jagua (fruto) para pintarse y el vestuario tra-
dicional, la paruma, ha sido cambiado por otras vestimentas. Algo 
muy preocupante es que la alimentación de las familias se ha vuel-
to dependiente de los productos del mercado. La mayoría de los 
hombres de las comunidades que se encuentran más cercanos a 
sitios de colonización como fincas, o cascos urbanos, trabajan como 
jornaleros, restándole tiempo al trabajo de desmonte de parcelas 
para las huertas familiares. Cuando no se trae dinero de afuera 
para comprar productos, estas familias pasan hambre. Por lo regu-
lar, en las comunidades hay un alto registro de desnutrición y ha 
aumentado el índice de mortalidad infantil.

Las comunidades que viven selva adentro, más alejadas de la 
influencia colonizadora, producen para la subsistencia, cultivando 
en sus huertos arroz, plátano, yuca, ñame, actividades que son 
complementadas con la caza y la pesca. Domestican animales para 
el consumo y sólo compran productos provenientes del mercado 
externo como aceite, sal, azúcar y enlatados de sardina y atún, en-
tre otros, con recursos que obtienen de la venta de oro, madera y en 
algunas comunidades del plátano. No obstante allí existen tam-
bién índices de desnutrición. Esto tiene que ver con el agotamiento 
de los recursos en una zona, sin posibilidades de cambiar de sitio 
(ya están cercados por la colonización) para que se recuperen los 
recursos.  

163  Entre más necesidades insatisfechas existan en una población, mayor es la car-
ga de trabajo de los y las jóvenes indígenas, restándole tiempo para activida-
des educativas y de recreación.
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Lo que, las comunidades echan mucho de menos es que se ha 
debilitado el diálogo entre los mayores y los jóvenes. Son las escue-
las las que cumplen con la función de educar, aislando a los mayo-
res de la transmisión de conocimientos. Los niños crecen sin mayo-
res nociones sobre sus prácticas culturales ancestrales y asimilan 
elementos de la cultura occidental, por la vía de una educación 
impartida por maestros poco preparados y con currículos de edu-
cación “occidental”.

Preocupa a muchas mujeres adultas que los roles dentro de la 
familia embera han cambiado por las dinámicas del contacto con la 
sociedad occidental. Anteriormente las familias embera dialoga-
ban bajo un mismo tenor de creencias y prácticas sobre sus proble-
mas y la forma de solucionarlos. Ahora hay una crisis generaliza-
da. Los hombres abandonan más rápido los hogares y entran más 
al mundo de occidente. Van a trabajar en las ciudades, a las fincas de 
los colonos. Pasan mucho tiempo afuera y gran parte del dinero ga-
nado se gasta afuera.  Este cambio de actividad en el papel que juega 
el hombre como contribuyente de trabajo y alimento a la familia, 
trae como consecuencia que la carga de trabajo en las mujeres adul-
tas y las jóvenes aumente considerablemente. Este es un aspecto que 
crea situaciones de conflicto y violencia intrafamiliares.    

organización y gobierno

Las comunidades son gobernadas por una institución llamada 
“Cabildo”. Los cabildos poseen reglamentos propios para regular 
la convivencia comunitaria. Tienen  acuerdos para la realización de 
trabajos comunitarios y para la resolución de conflictos dentro de 
sus comunidades.  

Aunque los cabildos, con el acompañamiento de sus organiza-
ciones zonales y regionales muestran avances organizativos en te-
mas como la exigencia de derechos territoriales, no han desarrolla-
do temas de la familia. No se  ha prestado atención a hechos que 
requieren acciones urgentes, como la violencia intrafamiliar y el 
tema de la mujer y las niñas, que son en la actualidad las que reci-



173COLOMBIA - ESTUDIO DE CASO: SUICIDIO DE JOVENES EMBERA

ben todo el impacto negativo de los cambios culturales, sociales y 
económicos que se han presentado en las comunidades embera.

Reconocimiento de derechos

Educación 
Aunque en Colombia existe una importante normatividad para la 
creación de centros educativos y currículos educativos diferencia-
les (propios) para los pueblos indígenas, ésta no ha sido implemen-
tada en las comunidades embera. De allí que el modelo educativo 
que se establece (cuando el Estado y las congregaciones religiosas 
prestan este servicio) inculque más valores occidentales, en detri-
mento de los propios, lo que conlleva a que las expectativas de los 
jóvenes sean diferentes a la de sus padres. Esto está generando ma-
lestares dentro de las comunidades. 

Los padres de familia manifiestan que la educación que reciben 
sus hijos en las escuelas, no está ofreciendo herramientas para el 
“arraigo” en el territorio, es decir, para que los jóvenes realicen sus 
vidas en los territorios indígenas. Por el contrario, contribuye a que 
los jóvenes busquen realizar sus proyectos de vida por fuera de sus 
territorios, “se está educando para afuera”, una frase que se escu-
cha a menudo en las comunidades. Este es otro aspecto perturba-
dor y generador de malestares dentro de las comunidades.

Salud 
Semejante a la situación de educación, la gran mayoría de las co-
munidades indígenas  no cuentan con un programa de atención 
diferencial de salud por parte del Estado. Es llamativo el alto índi-
ce de mortalidad principalmente materno-infantil.

En muchos de los casos estas comunidades no aparecen en el 
registro del Sistema de Identificación de Potenciales Beneficiarios 
de Programas Sociales (SISBEN), sistema técnico que permite  
identificar y clasificar a las personas que no pueden cubrir sus ne-
cesidades básicas. La falta de inclusión de estas comunidades en la 
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base de información los ha excluido de los programas de atención 
en salud. 

Las difíciles condiciones geográficas donde se encuentran las 
comunidades, que requieren de varias horas y hasta días por vía 
fluvial para alcanzar atención médica, agrava la situación de salud. 
Muchas personas que requieren este servicio (y ante la falta de re-
cursos para pagar los costos de transporte) prefieren utilizar los 
recursos de los médicos tradicionales, que han perdido eficacia o 
no sirven para tratar enfermedades de “blancos” (anemia, tubercu-
losis, paludismo, hepatitis, fiebre tifoidea, etc.). Esto afecta grave-
mente a la población infantil. 

En la medida en que escasean los alimentos y aumenta la des-
nutrición, aquellas enfermedades que son curables se vuelven cró-
nicas y causan estragos en la población infantil. 

No se ha encontrado en el Estado la voluntad por apoyar pro-
gramas de salud diferenciales con base en los conceptos de salud y 
enfermedad que tienen las comunidades, lo que conduce a que las 
pocas intervenciones que se hacen sean inadecuadas y no logren 
reducir los altos índices de morbilidad y mortalidad que aqueja a 
las comunidades. Estas manifiestan también que ante problemas 
de desnutrición, no valen medicamentos, se requiere también aten-
der a la población con programas que eleven la capacidad de las 
familias para aumentar la producción de alimentos sanos y de alto 
contenido nutricional. 

El Estado colombiano concilió sus intereses con los pueblos in-
dígenas, al reconocer constitucionalmente sus derechos (Constitu-
ción Política de Colombia de 1991). Colombia tiene también una 
amplia legislación que hace que los pueblos indígenas sean sujetos 
de derechos protegidos con considerables garantías. Existe una só-
lida normatividad para asegurar a los pueblos indígenas la aten-
ción integral, diferenciada y efectiva en prevención y atención en 
salud indígena. Colombia ratificó en 1991 el convenio 169 de la OIT 
(hoy ley 21 de 1991), que  en  materia de seguridad social establece 
en su artículo 24 que “Los regímenes de seguridad social deberán 
extenderse progresivamente a los pueblos interesados y aplicárse-
les sin discriminación alguna”.
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La Declaración de las Naciones Unidas sobre los Derechos de los 
Pueblos Indígenas establece que “Los Estados, en consulta y coopera-
ción con los pueblos indígenas, tomarán medidas específicas para 
proteger a los niños indígenas contra la explotación económica y con-
tra todo trabajo que pueda resultar peligroso o interferir en la educa-
ción del niño, o que pueda ser perjudicial para la salud o el desarrollo 
físico, mental, espiritual, moral o social del niño, teniendo en cuenta 
su especial vulnerabilidad y la importancia de la educación para el 
pleno ejercicio de sus derechos”. (Artículo 17, Numeral 2). 

Sin embargo, en la práctica estos derechos no son garantizados, en 
parte por falta de voluntad política del Estado y fundamentalmente 
de aquellas instituciones responsables de las políticas hacia los pue-
blos indígenas. En las áreas rurales donde se encuentran las comuni-
dades indígenas, no se cuenta con  una política pública nacional que 
acate estas normas y le dé operatividad en toda la estructura del Esta-
do. Tampoco existen documentos del Consejo Nacional de Política 
Económica y Social, CONPES, que  habiliten  recursos del Estado para  
atender a las diferentes problemáticas que afrontan los pueblos indí-
genas. Es por este motivo que la Corte Constitucional emitió el auto 
004 de 2009 que ordena al gobierno la creación de una política pública 
nacional para indígenas y la creación de unos planes de salvaguarda 
para cada uno de los pueblos cubiertos por esta sentencia. En su expe-
diente la Corte argumenta que en Colombia se encuentran 33 pueblos 
indígenas, de los 102 existentes, en peligro de extinción y que el Esta-
do colombiano viene actuando de manera inconstitucional a las ga-
rantías de estos pueblos. Entre los pueblos que  se encuentran  en esta 
providencia de la Corte están los pueblos Embera. 

A través de la ley 10 de 1990 comenzó el proceso de descentra-
lización del sector salud en Colombia. El nuevo sistema de salud 
permitió que los municipios fueran autónomos, distribuyendo sus 
propios recursos.

Aunque la meta esperada con la implementación de esta ley era 
llegar a una cobertura del régimen subsidiado de salud del 71.5% 
para la población con NBI (Necesidades Básicas Insatisfechas), en 
1998 se encontró una cobertura de sólo el 57.5%. Bajo este porcen-
taje, pueden encontrarse casos extremos de inequidad entre depar-
tamentos, e incluso entre municipios de un mismo departamento.
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Son pocas las misiones médicas que se hacen a las comunidades 
indígenas y cuando se realizan no tienen una buena planificación, 
de allí que no tengan una buena cobertura y mucha gente se quede 
sin atender. Esto es grave cuando se trata de jornadas de vacuna-
ción, donde muchos niños se quedan por fuera. No existe un siste-
ma básico de información sobre la situación de salud de estas co-
munidades. Es así que esta problemática queda en la invisibilidad. 

La disminución en la cobertura de vacunación también es 
preocupante. Aunque Colombia es de los pocos países en Latino-
américa donde la vacunación es totalmente financiada por el Es-
tado, los porcentajes de vacunación han disminuido alarmante-
mente en los departamentos con un alto porcentaje de NBI, como 
Chocó, Vaupés y Vichada. El problema de la inaccesibilidad de la 
vacunación durante los últimos 5 años lo atribuye el gobierno al 
conflicto armado, pero investigaciones de la fiscalía que atendie-
ron denuncias de las comunidades muestran el mal manejo por 
parte de funcionarios incompetentes y malversadores de los re-
cursos de salud en el Chocó. Es conocido el escándalo en el de-
partamento del Chocó por la pérdida de recursos fiscales destina-
dos a la salud. "Cuando se trata de robos de los recursos destina-
dos a la salud, las imputaciones no deben ser solamente por pre-
varicato o por peculado, sino por homicidio culposo", dijo el Fis-
cal encargado de investigar la muerte de niños indígenas en el 
2007 por ausencia de medicamentos y deficiente atención. 

El padre Albeiro Parra, director de la Pastoral Social en el Cho-
có, denunció la muerte de 78 niños indígenas y afrocolombianos, 
víctimas de la desnutrición y la falta de una atención oportuna en 
salud entre marzo del 2006 y marzo del 2007.164 Esta situación creó 
tal malestar en los indígenas que los llevó a ocupar pacíficamente 
la sede de la Secretaría de Salud del Chocó. En el pliego de peticio-
nes de los indígenas, se exigía “Crear una estructura administrati-
va especial entre la Asociación OREWA165 y el Gobierno Nacional 
de forma directa, para el manejo autónomo y control de los recur-

164  “Comisión del gobierno viaja al Chocó ante la muerte de menores por física hambre...”. 
http://www.caracol.com.co/nota.aspx?id=406707

165  Organización Regional Embera Wounaan del Chocó.
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sos destinados para los pueblos indígenas del Choco y no tengan 
intermediarios municipales o departamentales, pues esto ha per-
mitido que las comunidades sean cada día aún más vulnerables”, 
una forma diplomática para decir que no se los roben.166

Las empresas prestadoras de salud no invierten recursos en ac-
ciones de promoción de la salud y tratamiento de morbilidades que 
se originan en la cosmogonía embera y que expresan desajustes de 
orden cultural, las cuales exigen realizar terapias colectivas, como el 
canto del benekuá que dura dos noches consecutivas. En ese ritual 
chamanístico participa toda la comunidad y se realiza para la sana-
ción de una casa y del territorio, buscando aplacar una epidemia. 

datos del año 2008 sobre las condiciones de vulnerabilidad 
de la población indígena en el Chocó

El 94.3% de los hogares tienen un déficit alimentario severo.
El 2.5% de los niños entre 12 y 24 meses de edad tienen esquemas 
completos de vacunación.
El 39.9% de los niños entre 12 y 24 meses de edad no tienen ninguna 
vacuna.
El 22.8% de niños menores de 5 años sufren de IRA (infección respi-
ratoria aguda).
El 57.9% de niños menores de 5 años padecen de EDA (enfermedad 
diarreica aguda).
El 73.3% de los niños de 0 a 5 años padecen desnutrición crónica.
El 42.4% de los niños de 0 a 5 años padecen  desnutrición crónica 
severa.

Fuente: Mapa de la desnutrición.  Análisis de las condiciones de vulnerabilidad de la pobla-
ción indígena del   departamento del Chocó. PROFAMILIA (PMA-PNUD-UNICEF), cita-
do por Comunidad Andina – Secretaría General. Documento de trabajo SG/GAH.SAPI/
XVII/dt 2, 24 de julio de 2010.

166  “Indígenas del Chocó en pie de lucha: Más de 500 niños y niñas protestan en 
Quibdó”

  http://www.nodo50.org/tortuga/Indigenas-del-Choco-Colombia-en
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En síntesis, los problemas que se han señalado dan cuenta no sólo 
de la precaria situación de salud de las comunidades, sino que 
indican que el modelo de atención utilizado, así se haya intenta-
do adaptarlo a las condiciones del entorno social, cultural y am-
biental de las comunidades, no responde a las necesidades y par-
ticularidades de estas comunidades. Excluye sus conocimientos 
tradicionales, desestima las acciones de promoción y prevención 
propias que practican los agentes informales de salud de las co-
munidades y desdeña los esfuerzos que éstas hacen por mejorar 
sus condiciones socioambientales. Ante todo, se pasa por alto y se 
desconoce el carácter colectivo del proceso salud-enfermedad-
atención-sanación de las comunidades, lo que termina destru-
yendo sus capacidades propias. 

Suicidio en las comunidades indígenas, 
sus características y ocurrencias

En Colombia hay varios pueblos indígenas que están padeciendo 
situaciones de suicidio, como por ejemplo el pueblo Wounaan y 
el pueblo Tule, en el departamento del Chocó, o como las que se 
presentan en el departamento del Vaupés, donde se reporta que 
algunos pueblos (Tucanos, Desanos, Cubeos, y Curripacos)167 de 
los 23 que existen en ese departamento, estarían padeciendo una 
ola de suicidios dentro de sus comunidades. No obstante los ca-
sos que encendieron las alarmas, fueron los que se registraron en 
el pueblo Embera: por tener las cifras más altas que conmovieron 
y escandalizaron al país, por tratarse de población joven (entre 13 
y 17 años) y por ser la mayoría del sexo femenino.  

No hay registros confiables en las instituciones de salud so-
bre los suicidios en los pueblos indígenas de Colombia. La in-
formación que se ha podido levantar de esta problemática, se ha 
obtenido a través de informes realizados por las propias autori-

167  Romero Castro, Rubén Darío. “Suicidios indígenas espantan al Vaupés: en cuatro 
años 24 jóvenes se han ahorcado“. Periódico El Tiempo. Villavicencio, 5 de agosto 
de  2009. 
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dades y organizaciones indígenas y algunos estudiosos de la 
problemática que vienen realizando esfuerzos por obtener do-
cumentación de estos casos, intentando entender sus posibles 
causas.

Algunos casos de suicidios en el pueblo Embera los han da-
do a conocer los medios de comunicación, que divulgan las de-
nuncias de las autoridades indígenas, especialmente de los pue-
blos Embera Katío y Embera Dobida en el departamento de An-
tioquia. El primer caso reportado por parte de las organizacio-
nes indígenas como suicidio, data del año 1995 en la zona de 
Urabá en Antioquia, donde una menor de 14 años se suicidó, 
desconociéndose la causa que llevó a esta joven a suicidarse. 

Realizando un seguimiento en las comunidades donde se 
han presentado casos de suicidio, se puede afirmar que aunque 
el pueblo Embera se encuentra mayoritariamente localizado en 
8 departamentos de Colombia, los casos de suicidios han ocurri-
do en el departamento de Antioquia, principalmente en la zona 
de Urabá, en el departamento de Córdoba y en el departamento 
del Chocó (zona del Bajo Atrato y Darién). Encontramos que las 
familias ubicadas en estas tres zonas tienen una comunicación e 
intercambio permanente y mayoritariamente pertenecen al pue-
blo Embera Katío.

Comunidades con mayor incidencia de suicidios   

Las zonas del bajo Atrato, que comprende los municipios de 
Ríosucio, Carmen del Darién (Curvarado) en el departamento 
del Chocó, el municipio de Murindo en el departamento de An-
tioquia y los asentamientos embera katío en el sur del departa-
mento de Córdoba, son las zonas con mayor ocurrencia de sui-
cidios reportados. La investigación se focalizó en la zona del 
bajo Atrato, principalmente en los municipios de Ríosucio y 
Carmen del Darién.
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Primer acercamiento a la problemática del suicidio 

El Estado, aunque no ha abordado seriamente la problemática del 
suicidio en la población indígena, sí ha apoyado algunos progra-
mas de salud que se desarrollan en esta zona. 

El primer acercamiento que se tuvo a la problemática del suici-
dio se hizo abordando aquellos programas que instituciones del 
Estado y organizaciones indígenas han desarrollado con las comu-
nidades, específicamente aquellos programas que tratan los pro-
blemas de salud en las comunidades, pues generalmente el tema 
del suicidio es catalogado como un problema de salud pública, 
más exactamente como un problema de salud mental. En conse-
cuencia, las organizaciones contratan por recomendación de aseso-
res e instituciones a psicólogos para investigar estos llamados 
“desórdenes mentales” de los jóvenes.

 Este primer acercamiento mostró la magnitud de la problemá-
tica del suicidio, creando una conciencia de que apenas se estaba 
empezando a conocer la dimensión de este fenómeno social. Y 
aunque no se entendía bien de qué se trataba, se comenzó a perci-
bir la confusión que existía en la manera de abordar el tema por 
parte de los expertos “occidentales”, pues como estos profesiona-
les lo manifiestan, “para hablar de salud mental en el marco de las 
comunidades indígenas hay que tener en cuenta que eso que noso-
tros desde occidente llamamos de modo tan inequívoco ‘lo mental’ 
es algo que en la gente indígena tiene otros contenidos, otras di-
mensiones y referentes” (Programa de Género, Generación y Fami-
lia (PGGF) de la Organización Indígena de Antioquia (OIA)).

En el 2009, en la comunidad de Alto Guayabal (municipio de 
Carmen del Darién), nueve personas entre jóvenes y adultos inten-
taron suicidarse. Estos hechos motivaron  al Instituto Colombiano 
de Bienestar Familiar (ICBF) a intervenir con un grupo interdisci-
plinario compuesto por una enfermera, un antropólogo, un traba-
jador social y un psicólogo. La intervención se hizo con 3 familias 
de la comunidad que habían vivido esta situación. Esta primera 
intervención, junto al trabajo de otros equipos de las organizacio-
nes, contratados para trabajar el tema de la salud, comenzaron a 
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arrojar las primeras luces sobre lo que comenzaron a describir co-
mo “desórdenes mentales” en las comunidades. Según estas preli-
minares miradas, estos desórdenes mentales están asociados con:

•	 Violencia	intrafamiliar:	abuso	físico	y	verbal,	abuso	sexual,	
utilización exagerada de menores de edad para la consecu-
ción de alimentos (trabajo en la huerta, recolección de frutos, 
pesca y caza).

•	 Abuso	 en	 el	 consumo	 de	 bebidas	 alcohólicas	 y	 sustancias	
psicoactivas (marihuana y bazuco).

•	 Los	suicidios	e	intentos	de	suicidio.
•	 Síndrome	fatalista	o	de	“desesperanza	aprendida”.	
•	 Incidencia	del	conflicto	armado.

“Círculos de vida”

El segundo acercamiento al tema del suicidio de jóvenes embera se 
hizo a través de encuentros programados con las organizaciones 
de las comunidades. A estos encuentros llamados “encuentros de 
vida”, fueron convocados jóvenes de ambos sexos y personas que 
estaban relacionados con ellos o con el tema del suicidio, como los 
maestros y los promotores de salud de las comunidades. En los dos 
círculos de vida realizados participaron 48 personas (en el primero 
17, en el segundo 31).  No fue fácil abordar el tema del suicidio en 
esos círculos de vida por la idea que tenían de los mayores, de que 
no se debía hablar con gente de afuera sobre un tema que era sór-
dido y que podría crear rechazo hacia las comunidades. Pero las 
integrantes del equipo, por ser parte de un colectivo de trabajo que 
se ha interesado por buscar soluciones a los problemas de las co-
munidades y por pertenecer a estas comunidades y entender su 
lengua, fueron bien recibidas y se pudo abordar el tema con soltura 
y recibir información pertinente sobre la situación que viven los 
jóvenes. Se pudo reflexionar colectivamente y desde la experiencia 
de los jóvenes sobre la importancia de la vida, lo que los aferra a la 
comunidad, a la familia y los arraiga al territorio, es decir, sobre 
todo aquello que los mantiene con la esperanza de seguir luchando 
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y vencer aquella sensación de impotencia que se ha apoderado de 
muchos de ellos.

Para los jóvenes poder hablar y ser escuchados fue impor-
tante. La apreciación obtenida después de escuchar sus inter-
venciones, es que la difícil situación por la que atraviesan tiene 
que ver con los problemas que están viviendo, debido al deterio-
ro ambiental de sus espacios de vida, que significa una disminu-
ción de sus recursos (madera, cacería, pesca), a la fuerte coloniza-
ción de sus territorios y presencia de actores armados que han 
traído también violencia, desplazamiento, confinamiento, asesi-
natos, desarraigo y migración, situaciones que han conducido a 
una parálisis de la vida social y económica. Estos son fenómenos 
que han desestructurado social y económicamente a las comuni-
dades indígenas y disminuido sus capacidades para la gobernan-
za interna. Los jóvenes expresan de diferentes formas que se les 
acaba la fuerza para movilizarse, encontrar caminos y seguir co-
mo ellos dicen “bregando por la vida” (mantenerse con vida). La 
desesperanza crece cuando se dan cuenta que el Estado es indo-
lente ante sus problemas y no muestra voluntad para darles una 
mano. Estos círculos de vida comenzaron a mostrar las raíces so-
ciales y económicas que configuran ese marco negativo sicológico 
que conduce a situaciones de suicidio.

Se percibe claramente en estos jóvenes la falta de perspecti-
vas de vida y de intereses a futuro. Es común en ellos oírles de-
cir que “en esas condiciones no vale la pena seguir viviendo”. 
Esta situación se presenta más en los katíos que en los chamies 
o dovidas. Esto, a su vez se refuerza con actitudes fatalistas  e 
individualistas,  producto de influencias religiosas y relaciones 
desiguales con sus vecinos colonos, que en general explotan su 
fuerza de trabajo, lo que prolonga y profundiza el margina-
miento histórico a que han sido sometidos desde hace más de 
un siglo. 

Estos aspectos conducen a nuestro juicio a que se desdeñe la 
realidad y se acepte la muerte como una salida que ofrece el mun-
do. Uno de los jóvenes manifestó que “es mejor morir rápidamente 
y no sentir tanta miseria y soledad y sufrir tantos golpes e insul-
tos”. Ese desdén por la realidad se debe a que intuyen que sus co-
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munidades se encuentran en un proceso de disolución, que nadie 
es capaz de parar y que continuará acentuándose. La deficiente 
atención de sus organizaciones y el desgano del Estado para aten-
derlos acentúan esa sensación negativa y fatalista. Son muy pocos 
los que pueden escapar a esa situación. Muchos manifestaron que 
sólo podrían escapar a este fatalismo los más fuertes, los que han 
trabajado o han tenido más contacto con el “kampunia”  (blanco, 
colono en lengua embera), los que logran enrolarse en cuadrillas 
para la explotación de madera, o aún los que se van con los grupos 
armados.

No obstante, en las reflexiones generadas en estos círculos de 
vida, se ha percibido también cierta esperanza. Existen todavía 
chispas de compromiso y ganas de participar en el desarrollo de 
sus comunidades. Si existiera un trabajo permanente con las comu-
nidades, se podría evitar que se siga deteriorando el sentido de 
pertenencia e identidad. 

Condiciones sociales que conducen a la desesperanza

El trabajo de los jóvenes (más de las niñas) empieza desde muy 
temprana edad, con el cuidado de los hermanos menores, el traba-
jo en los cultivos, el lavado de la ropa, la preparación de alimentos 
y la elaboración de artesanías para la venta. Un caso que es desga-
rrador es el de una niña de corta edad que se ahorcó, porque según 
los vecinos, ella estaba a cargo de sus hermanos menores y fue 
abandonada por el padre, que a su vez había perdido, o había sido 
abandonado por la mujer. Un indicio del trabajo infantil lo ofrece el 
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) que señala que  
de 80 cupos que se tienen en los hogares comunitarios, sólo asisten 
de 25 a 30 niños y niñas. Algunos dicen que es porque ya desde 
pequeños tienen que trabajar, aunque hay quienes manifiestan que 
ellos no envían sus hijos allí porque el hogar comunitario está en la 
casa comunal, que es también el sitio donde se hacen los velorios y 
allí hay presencia de jais.168 En la medida en que aumenta ese sen-
timiento de impotencia, se apodera de los jóvenes la idea de que lo 
que verdaderamente interesa es el “aquí y el ahora”, sin importar 
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los costos. Con frecuencia esto se expresa con las ganas de tener 
dinero, vestir como el kampunía, comer y emborracharse como él, 
reproduciendo todo lo que se pueden imaginar sobre la vida en la 
ciudad. Paradójicamente, también sienten temor a salir de su tie-
rra, de su entorno familiar, pues temen a las burlas por no hablar 
bien el castellano y les asusta o les indigna ser discriminados. Pero 
en general la regla es que en la proporción en que se adoptan valo-
res de los colonos, así mismo se desvaloriza lo propio.

Esta pérdida de sentido de la vida y desvalorización de lo pro-
pio es una tierra abonada para el conflicto armado, pues la vincu-
lación de muchachos a las armas se convierte en un vehículo para 
obtener lo que la comunidad no les puede ofrecer (dinero, respeto, 
poder). A su vez la presencia de grupos armados es para las mu-
chachas un factor de conflicto emocional. En varios casos el suici-
dio de algunas jóvenes ha sido movido por la angustia de ser reclu-
tadas o violadas por gente armada, una situación que hace revivir 
épocas pasadas, cuando el negro fue utilizado como capataz para 
someter o controlar a los indios.169 Aunque en los encuentros se 
mencionó que este tipo de suicidio se había presentado, no se die-
ron nombres, ni fechas. 

Las sectas religiosas han ido aumentando en las comunidades. 
Un caso curioso, es aquel en que en una de las comunidades hay 
un cura católico que es jaibaná170  y trabaja el tema de la wawamia.171 

La gente le tiene mucho respeto, pero también suponemos que 
puede ser por miedo, pues maneja dos poderes y muchos espíritus. 
Antes había seis jaibanás y se presentaban muchos casos de 
wawamia. Pero ahora que han disminuido los jaibanás, por la pre-
sencia de otras creencias religiosas (de todas las órdenes), en esa 
medida también han mermado los casos de wawamia. Es conve-
niente mencionar aquí que estas órdenes religiosas siempre buscan 
las razones para la ocurrencia de wawamia con la presencia de espí-

168  Nombre embera para denominar los espíritus (buenos y malos) que habitan 
selvas, ríos y montañas. 

169  Los grupos armados ilegales están compuestos en su mayoría por afrocolom-
bianos.

170  Médico tradicional o chamán embera, que conjura los jais (espíritus).
171  “Convulsión” en embera.  
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ritus malignos, por lo que recurren en algunos casos al exorcismo. 
No obstante pudimos ver cierta incoherencia de  parte de algunos 
religiosos que trabajan en derechos humanos, cuando señalan que 
los casos de wawamia y suicidios se habían presentado en la zona 
en protesta porque la empresa minera estaba destruyendo el hábi-
tat de las comunidades indígenas. No obstante estos religiosos tra-
jeron a un médico tradicional del Amazonas para tratar la wawamia 
y el suicidio. 

La prestación de servicios por parte del Estado es, como se ex-
plicó antes, bastante defectuosa. El ICBF que es la institución del 
Estado más visible en la zona, no presta un servicio eficiente. Ha-
blar de los casos de suicidio está prohibido en esa institución. Pero 
estas deficiencias también se constataron con otras entidades pri-
vadas. Por ejemplo, la ONG Médicos sin Fronteras visita la zona 
para hacer consultas médicas. Tiene un equipo psicosocial, pero 
sólo para trabajar casos de población desplazada por el conflicto 
armado. La comunidad les solicitó apoyo para el tema del suicidio, 
pero no se atrevieron a tocar el tema, pues dicen que es un tema 
íntimo de las comunidades con raíces culturales.

En síntesis, lo que se puede deducir de estas primeras conver-
saciones con los jóvenes y las comunidades en los círculos de vida, 
es que estas situaciones que se han ido narrando configuran un 
cuadro anímico que ha afectado sensiblemente a los jóvenes,  mer-
mando sus capacidades para conducir sus vidas.

Conceptos de vida, enfermedad y muerte 
en el mundo embera

La expresión embera “ni” que se podría traducir al español como 
“estoy”, es el término más cercano para el concepto occidental de 
vida. 

La vida de los embera se desarrolla en consonancia con su me-
dio natural y las leyes que impone la naturaleza. Acatan con respe-
to las limitaciones (reglas) que impone la selva y aceptan la muerte 
como un evento que puede suceder en cualquier momento y en 
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cualquier etapa de la vida por estar en contacto con ese mundo 
selvático.

La enfermedad es para el embera un trastorno físico que es pro-
ducido por un jai (espíritu). La selva está poblada por muchos jais 
que se encuentran en todas partes y son los que la gobiernan.

Para el embera la muerte no existe como un proceso natural de 
declive de la vida. La muerte es una interrupción de la vida que es 
producida por una enfermedad introducida por un jai. Este jai pue-
de ser enviado por la naturaleza que ordena castigar a un transgre-
sor de sus reglas, pero también por un  jaibaná o médico tradicio-
nal, que por encargo de una persona enemiga le ha enviado un ka-
zhirua (jai que causa daño). 

Si un cuerpo está afectado o poseído por un jai, éste enferma, 
ocasionándole malestar, dolor y apatía ante la vida.

En todos los casos de enfermedad, el jaibaná es el único que 
puede enfrentar a los jais “malos”, pues tiene el poder de dialogar 
con los jais buenos, convocándolos en su ayuda para controlar y 
expulsar del cuerpo a los jais malos. 

explicación de las comunidades sobre las diferentes causas 
que originan los suicidios

Las comunidades donde se presenta el fenómeno del suicidio ex-
plican que las causas de los suicidios de los miembros de sus co-
munidades obedecen a aspectos espirituales, aunque también afir-
man que ésta no es una práctica ancestral del pueblo Embera; por 
lo tanto, no se debe sólo tratar desde la medicina tradicional, que 
ha servido para sanar algunos intentos de suicidios, cuando éste 
intenta tornarse colectivo. Sin embargo, esta intervención no ha si-
do suficiente y las personas siguen suicidándose de forma aislada, 
pero de manera consecutiva en la misma área de influencia donde 
se presentan los casos de suicidio. Más aún, con riesgo a propagar-
se hacia otros territorios embera en la medida en que comparten 
las mismas creencias. 

En estas comunidades no solamente se suicidan jóvenes. Tam-
bién han intentado  suicidarse desde menores de 8 años, hasta per-
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sonas de 40 años de edad. Sin embargo, los datos obtenidos reve-
lan que el mayor número de suicidios y de intentos de suicidio es 
cometido por jóvenes entre los 13 y 17 años de edad.

Los maestros y aquellos que tienen una mayor ilustración, se-
ñalan que los niños y los jóvenes están viviendo nuevos tiempos y 
se ven obligados a asumir responsabilidades mayores. Padecen 
además la violencia física y verbal por parte de los adultos, por lo 
cual están creciendo más predispuestos a desarrollar conductas 
suicidas. 

Los jóvenes indígenas de esta generación estarían padeciendo 
una situación de malestar y desengaño, ya que están creciendo en 
un medio diferente al de sus mayores, con otras exigencias y nece-
sidades, que conduce a que tengan diferentes expectativas que sus 
mayores. El no poder realizarse de acuerdo a estos nuevos mode-
los de vida, les genera una sensación de frustración que ellos no 
pueden manejar y que los hace más vulnerables a la hora de en-
frentar un problema en sus vidas cotidianas. Esta situación está 
generando conflictos entre padres e hijos debido a la incompren-
sión por parte de los padres para asimilar la nueva forma de ver la 
vida y de quererla vivir por parte de sus hijos e hijas. El regaño y el 
maltrato es la respuesta de los padres ante estas transformaciones 
de sus hijos, pues no han emergido otros mecanismos de orientar a 
sus hijos en ese proceso de educación que brinda la familia. La fal-
ta de comprensión y de mecanismos de diálogo recíproco hace de 
la violencia física y verbal la única vía de solución a los conflictos 
dentro de la familia.

Sumado a lo anterior, algunos padres manifiestan que han deci-
dido no corregir a sus hijos, regañarlos o darles consejos por temor 
a que ellos se ahorquen, debido a la oleada de intentos de suicidio 
y de muertes por ahorcamiento en la zona. Este comportamiento 
de los adultos conduce a un mayor distanciamiento y poca com-
prensión de las afecciones, problemas o dificultades emocionales 
de sus hijos. Se debilitan más los lazos afectivos y se rompen aque-
llos procesos de socialización en la familia, fundamentales para la 
vida familiar y comunitaria, pues son los que permiten que los pa-
dres presten atención a los hijos en las distintas etapas de la vida y 
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más aún en la adolescencia, donde se generan tantos cambios físi-
cos, mentales y emocionales.

Las mujeres sufren el cuadro más agravado, ya que la sociedad 
indígena les prohíbe adoptar aspectos de la cultura occidental co-
mo la ropa, salir a divertirse al igual que los hombres, al mismo 
tiempo que son las encargadas de los hijos y padecen innumera-
bles situaciones de violencia física y psicológica por parte de sus 
compañeros; carecen de oportunidades de educación, además de 
delegarles múltiples responsabilidades dentro de sus hogares y 
fuera de ellos: cocinar, criar a los hijos, lavar ropa, velar por las 
necesidades del hogar, sembrar, cosechar, hacer artesanías, cuidar 
enfermos. Esto lo manifiestan las mujeres como una de las causas 
del por qué hay más suicidios  de mujeres que de hombres. 

estados de ánimo que acompañan el suicidio

Existen varios síntomas que presentan las personas antes de come-
ter los suicidios: tristeza, llanto, ira y desesperación. Estos estados 
conducen a convulsiones, que los embera llaman wawamia. Este es 
el último estadio que precede al suicidio. 

Sin embargo la wawamia, que muchos catalogan como una en-
fermedad, data de muchos años atrás y existen algunos mitos en la 
tradición oral que habla sobre un pueblo Embera que padecía una 
enfermedad  que los hacía convulsionar de forma colectiva  por 
medio de un espíritu malo. Luego venía un medico tradicional y 
curaba a toda la comunidad con sus espíritus buenos. 

Muchos occidentales de forma peyorativa se refieren también a 
la wawamia como la enfermedad de “la loquera”, cuyo síntoma 
principal es que la persona comienza a golpearse hasta hacerse da-
ño y echa a correr buscando un río o una montaña para intentar 
suicidarse. La wawamia se ha reportado en los departamentos don-
de se encuentran los pueblos Embera, lo que hace suponer que esta 
puede tener una razón cultural. Aunque no todos los que han pa-
decido wawamia han llegado al suicidio, casi todos los que se han 
suicidado han pasado por la wawamia. Estos últimos se concentran, 
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como antes se mencionó,  en el área limítrofe  de los departamentos 
de Antioquia, Córdoba y Chocó.

Los que han estudiado el fenómeno de la wawamia hablan de 
que se trata de un cuadro psicosomático, que se caracteriza por 
cambios a nivel afectivo y anímico de los indígenas. Se manifiesta 
con llanto, tristeza, ideas delirantes e ideas suicidas. Estos cambios 
de ánimo están acompañados por señales que da el cuerpo: dia-
rrea, vómito, fiebre, insomnio, que llevan a la persona a tener alu-
cinaciones y convulsiones. Las visiones alucinantes tienen similitu-
des: alguien (una persona, un animal o un jai) lo persigue. Alguien 
le echó una maldición. Es este un marco general en el que se pre-
sentan los deseos e intentos suicidas. Debido a que estos cambios 
anímicos se presentan súbitamente y en personas que estaban sa-
nas y se veían normales y tranquilas, hay la tendencia a atribuir su 
ocurrencia a un jai. 

Estos casos de suicidio se han presentado en la región del Me-
dio y Bajo Atrato. Pero también se han registrado en la zona de 
Urabá, aunque allí se desconocen las cifras (recién se están reco-
giendo). Casi todos los casos de suicidio se realizan por ahorca-
miento (con soga, trapo o lazo). 

Esto difiere de los grupos chami, donde el suicidio se realiza 
por envenenamiento. El hecho de que en las zonas chami hayan 
empezado a suicidarse por ahorcamiento, está creando pánico en 
estos indígenas. 

Aunque hay casos donde  el suicida pone fin a su vida por una 
decepción amorosa, por no poder alcanzar las metas que se había 
fijado, por temores a actores armados, etc., parece ser que una bue-
na proporción de los casos se presentan después de un altercado, 
regaño o insulto de los padres o adultos. Es muy común, más en 
los katios que en los chamies o dovidas, que no se aconseje a los 
jóvenes, por lo regular se regaña y se pasa muy rápido a la agresión 
física. La respuesta más común de la joven agredida por no mos-
trar disposición para hacer un trabajo es el de la ira, con un deseo 
incontenible de lastimarse. Algunas se arrojan del tambo o se dan 
contra el piso y las paredes. Posteriormente entran en un estado de 
ánimo depresivo, acompañado de tristeza, que son los primeros 
síntomas de la wawamia.  
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Comunidades indígenas embera donde se han presentado más casos 
de suicidio  

Se constató que en comunidades embera donde no se presentaban 
comportamientos suicidas, comenzó a aparecer este fenómeno. Se 
piensa que se está dando por estar cerca geográficamente y mante-
ner vínculos de relacionamiento muy estrechos con estas comuni-
dades con incidencia de suicidio. Esto ha llevado a plantear la hi-
pótesis de que en estos pueblos, aunque existen comportamientos 
que son individuales, se vuelven colectivos en la medida en que 
entran a hacer parte de su sistema de creencias culturales. Es decir, 
que aunque existan diferentes situaciones por las cuales las perso-
nas intentan quitarse la vida, esta práctica del suicidio comienza a 
hacer parte de su acervo cultural como pueblo, llegando a justificar 
el suicidio por medio de su sistema religioso, validando cultural-
mente el comportamiento suicida de aquellas personas que recu-
rren a él por tener problemas en una comunidad y salir de ellos. 
Esto se traduce, vía efecto de demostración en un ejemplo, una 
conducta que es copiada por los demás. De allí la ocurrencia con-
secutiva de los suicidios. 

El suicidio se convierte entonces en una práctica cultural contes-
tataria, para hacer entender a los demás miembros de la comunidad 
o al núcleo familiar que hay alguna afección en la persona. La perso-
na por medio del suicidio no sólo expresa el malestar que siente, si-
no que manifiesta que la comunidad, su familia, sus padres no están 
en condiciones de solucionar ese malestar que lo afecta. 

En este sentido se encontró que las comunidades con más suici-
dios se ubican en las áreas limítrofes de los departamentos de An-
tioquia, Córdoba y Chocó, que comparten lazos familiares de pa-
rentela, que están en continua comunicación y que sobre todo, 
comparten estrechamente los mismos rasgos culturales y creencias 
religiosas.
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Municipios de los departamentos de Chocó, Antioquia y Córdoba con 
alta incidencia de suicidios embera

Los primeros casos de suicidio en la población embera se dieron en el 
departamento de Antioquia, principalmente en el municipio de Mu-
tatá, que es un corredor por donde transitan y tienen familiares todas 
las comunidades afectadas por el fenómeno del suicidio. Allí fue don-
de se suicidó la menor de 14 años, que se mencionó anteriormente. En 
el año 1997 comienza una ola de suicidios: 7 menores, hombres y mu-
jeres entre los 14 y 15 años de edad. En el año 2004, en el departamen-
to de Córdoba, limítrofe con Antioquia se suicidan 12 menores. El  
primer caso del cual se tiene reporte en el departamento del Chocó, 
ocurrió en el municipio de Carmen del Darién limítrofe con el depar-
tamento de Antioquia, donde se ahorcó un joven de 19 años. Poste-
riormente a esa fecha comenzó la ocurrencia de intentos de suicidios 
en ese departamento. En 2005, en la comunidad de Cañero muere un 
joven entre los 15 y 17 años de edad y en la comunidad de Chibugado, 
el lunes de pascua, muere una joven ahorcada.172

Según reportes del cabildo mayor de Frontino (Antioquia), has-
ta el año 2008 en las 22 comunidades indígenas embera de este 
municipio se habían presentado 13 casos de suicidios y 45 intentos 
de suicidio. 

Palabras embera referidas al tema del suicidio:

ojuẽmbar i - Alguien envió un espíritu malo para quitar la vida 
a un inocente. 

otãju - No querer vivir más por rabia o aburrimiento. 
jaiba beusi -  Muerte por jai (en lengua dobida).
wawamia: Enfermedad de la loquera.

172  Gómez  Díaz,  Rafael y De la Torre Uran, Alicia Helena. “Suicidios en comuni-
dades indígenas de Murindó”. Convenio UNICEF - Diócesis de Quibdó, di-
ciembre de 2006, pag. 33.
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enfermedades transmitidas por jai malo/kazhirua

      nombre de enfermedad                           nombre en lengua embera

Ataque de jai   Wawamia jai
Coger el espíritu de la persona Ebera Jaire Jitoda Jaide
Culebra mandado con jai  Dama nunjuda jay
Diarrea de jai   A mi jai
Dolor de cabeza   Boro fua
Dolor de estómago   Bi fua
Dolor de oído   Kuri fua
Dolor de ojo    Tau fua/dan-fua
Dolor del cuerpo   Kacua fua
Espinas metidas en el cuerpo  Tadua
Espíritu del niño ahogado por jai Uarra jai
Fiebre de jai    Kawuamia de jai
Jai ampollado para matar 
persona enferma   Jaypa ùru katuda peada
Jai malo que daña a una persona Jai kativa awuara buda
Madre de agua mandada con jai Antomia jai
Matar el espíritu de la persona Ebera Jaure Peado
Tos de jai    Oso jai
Vomito de jai   Wue kuade jai

Formas de suicidio

El suicidio por lo regular se lleva a cabo por ahorcamiento, algunos 
de forma sentada y otros de forma colgada, con sogas o con trapos. 
Respecto a esta situación no existen estudios de medicina legal que 
certifiquen que efectivamente la muerte de estas personas fue un 
caso de suicido y no un homicidio. En algunas comunidades don-
de se han presentado casos de suicidio, algunos han manifestado 
sus dudas, si fue un suicidio o si fue un homicidio sobre todo cuan-
do se encuentra una persona ahorcada de manera sentada y con la 
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soga muy cercana, o cuando se le encuentra ahorcada a una altura 
y sin la silla bajo sus pies, por lo cual cabe la sospecha de posible-
mente algunos casos de homicidios se disfracen como suicidios. 

Recomendaciones

El suicidio de jóvenes en comunidades embera es un tema de dere-
chos afectados por las condiciones sociales, económicas y políticas 
que viven sus regiones. Se recomienda a las autoridades y organi-
zaciones indígenas tener esto en cuenta a la hora de presentar sus 
planes de salvaguarda en el marco del auto 004 de la Corte Consti-
tucional. 

La problemática del suicidio de jóvenes se ha convertido en un 
problema de salud pública en los pueblos Embera. Los cabildos 
deben incluir de forma prioritaria este tema en su agenda de traba-
jo con el Estado. 

Se recomienda al Ministerio de Salud, a través de sus secciona-
les departamentales, que atiendan este tema con responsabilidad, 
trabajando de cerca con la población afectada y sus autoridades 
(los cabildos) y capacitando a los promotores de salud local y re-
gional para un mejor registro y análisis de los casos de suicidio.   
 Colombia no cuenta con una entidad responsable de salud para 
los pueblos indígenas y tampoco ha pensado en diseñar una estrate-
gia para afrontar las manifestaciones de suicidio en estos pueblos. 

Las organizaciones indígenas deben ser conscientes y deben re-
chazar las presiones del Estado para que los indígenas no sean el 
blanco de iniciativas inconsultas. Se debe ante todo rechazar las 
agendas políticas impuestas que desde afuera vienen a deteriorar 
la tranquilidad de la población, alentando iniciativas violentas y 
autodestructivas. 

Se recomienda al Estado crear los mecanismos y condiciones, 
para que  los jóvenes puedan seguir participando de los círculos de 
vida y seguir profundizando en sus planes personales de vida. En 
estos diálogos deben participar los adultos, buscando  que se acer-
quen a la problemática de sus hijos y se restablezcan confianzas.  
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Es notable la influencia de la escuela en los jóvenes. Los progra-
mas de educación de las organizaciones indígenas deben revisar 
junto con las autoridades de las comunidades y padres de familia 
los currículos escolares, para desde allí frenar el trasvase de valores 
y aculturación inapropiada de la sociedad mayor sobre las comu-
nidades.  

Se recomienda a las organizaciones indígenas no “esconder” 
los casos de suicidio, aunque éstos sean hechos dolorosos. El velo 
que se le ponga a este tema puede conducir a que se agrave el pro-
blema. 

Se requiere una ilustración a los padres de familia para que ad-
quieran conciencia de no “criminalizar” esta conducta de los jóve-
nes, pues se ha evidenciado que esta actitud no ha contribuido a 
frenar los casos de suicidio, por el contrario ha distanciado más a 
los jóvenes y ha contribuido a la pérdida de confianza hacia los 
adultos.

Las intervenciones que realicen el Estado y sus instituciones de 
salud deben ser sumamente respetuosas de las comunidades y evi-
tar términos peyorativos para referirse a aquellas comunidades 
donde se presentan mayores casos de suicidio. El término de locu-
ra debe de desaparecer del lenguaje oficial para referirse a los casos 
de suicidio.
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ConCLUSioneS GeneRALeS 

La continuada discriminación a los pueblos indígenas y a sus 
miembros, las alteraciones vertiginosas y masivas de su entor-

no, la violación sistemática de sus derechos y la impotencia frente 
a las decisiones que afectan su desarrollo, ha originado en muchos 
casos situaciones insostenibles con consecuencias traumáticas, in-
dividuales y colectivas.

Uno de los sectores más afectados por estas perturbaciones son 
los jóvenes en virtud de su mayor vulnerabilidad; la desproporcio-
nada presencia entre los niños de los pueblos indígenas de las peo-
res formas de trabajo infantil, el desplazamiento forzado y la mi-
gración, la mendicidad, el fracaso escolar, la violencia y otros des-
arreglos que demandan una atención especial a la situación de es-
tos niños.   

Como una de las respuestas más perturbadoras a estas situacio-
nes de desesperanza, se ha podido constatar el incremento de las 
muertes por suicidio entre jóvenes indígenas. En algunos pueblos 
indígenas estas cifras alcanzan rangos de hasta 30 veces más que 
los que aparecen en las estadísticas nacionales. Estas cifras del sui-
cidio juvenil en pueblos indígenas constituyen un grave llamado 
de atención a las sociedades nacionales y a los Estados acerca de la 
injusticia e insostenibilidad de la exclusión a las que se ha someti-
do a los pueblos indígenas en las decisiones relativas al desarrollo. 
El suicidio de jóvenes indígenas, inducido por estas circunstancias 
anómalas, constituye una violación al derecho humano a la vida 
que condensa efectos de muchas otras violaciones a los derechos 
humanos de estos pueblos.

Pero si bien estas perturbaciones contra la forma de vida de los 
pueblos indígenas son compartidas por buena parte de ellos, sólo 
algunos pueblos presentan este tipo de conducta suicida de mane-
ra continuada. En pueblos como el Guaraní o el Awajún, el suicidio 
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ha llegado a tener una explicación mítica y resulta siendo una sali-
da comprensible, o al menos una posibilidad no sorpresiva a las 
dificultades, integrándose como un patrón de conducta individual 
y colectivamente asumido. En otros pueblos, como el Embera, la 
constatación reciente de casos continuados de suicidio juvenil  pa-
rece dar una señal de alarma en relación a la posibilidad de que 
pueda desarrollarse en estos pueblos (y otros pueblos indígenas en 
el futuro) una interiorización del suicidio que lo explique y lo jus-
tifique aportando argumentos culturales para su aceptación.

Se trata de un fenómeno mundial cuyas manifestaciones loca-
les, especialmente entre pueblos indígenas, manifiesta un fuerte 
contenido de raíz cultural.    

Las formas en que se presentan estos sucesos entre pueblos in-
dígenas no siempre responden a su caracterización en la epidemio-
logía médica, de manera que los tratamientos y protocolos oficiales 
aplicados a estas situaciones podrían no sólo no incidir en la reduc-
ción del daño sino agravarlo. 

De los informes rápidos recogidos dentro de los pueblos Embe-
ra, Awajún y Guaraní se pueden inducir algunas posibles direccio-
nes para la prevención y el tratamiento del problema en cada caso 
particular. Sin embargo, los equipos de trabajo a cargo de estos in-
formes han estado de acuerdo en algunos puntos principales: 

•	 Que	el	carácter	y	la	complejidad	de	esta	problemática	obliga	
a continuar y profundizar las investigaciones a través de 
procesos sistemáticos que impliquen a todos los actores in-
volucrados. En ese proceso, estudios como los presentes 
pueden ayudar a precisar los primeros enfoques prelimina-
res. 

•	 Que	se	trata	de	un	problema	de	una	magnitud	tal	que	exige	
una atención inmediata, principalmente en aquellos casos 
en los que las tasas superan el promedio nacional o cuya 
incidencia muestre tendencias al alza.

•	 Que	 se	 trata	 de	 una	 problemática	 multicausal,	 compleja,	
sensible y con profundo contenido cultural por lo que todo 
estudio, plan de acción y pautas de evaluación deben consi-
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derar como primer factor estratégico la participación y el 
control de las propias poblaciones afectadas.

En los tres casos estudiados pueden percibirse algunos rasgos co-
munes que podrían aportar criterios para el análisis de algunos 
mecanismos de “protección”.

•	 Se	trata	de	pueblos	y	grupos	que,	en	uno	u	otro	momento,	
han sufrido un trauma colectivo tras el contacto con la socie-
dad nacional o a partir de algunos de los impactos introdu-
cidos como consecuencia de sus relaciones con dicha socie-
dad. Cambios o impactos que conllevan desestructuración 
socio-cultural y económica y que, por lo general, les ubica en 
una situación de marginalidad, ocupando franjas de la so-
ciedad donde los derechos humanos no constituyen la pauta 
de las relaciones interculturales. La presión externa sobre los 
territorios, la falta de aplicación de políticas públicas ade-
cuadas que atiendan las necesidades y los deseos de estas 
poblaciones en áreas como la educación, la salud, el desarro-
llo o la seguridad y una fuerte discriminación vivida como 
pauta de la cotidianidad, propician una lacerante historia 
que construyéndose desde un pasado más o menos reciente, 
es heredada y vivida durante varias generaciones, consoli-
dando sus efectos entre las actuales generaciones. En efecto, 
los casos estudiados para este informe nos presentan una 
generación afectada por desórdenes originados en un estrés 
post-traumático de carácter acumulativo y afectación colec-
tiva. 

•	 Son	sociedades	que	se	encuentran,	en	muchos	sentidos,		“en	
transición” y a las que las agresivas condiciones de vida y la 
presión sobre sus ritmos adaptativos las están lastimando 
impidiéndoles retomar el control de las decisiones que afec-
tan a su vida y a su desarrollo. Los mecanismos tradiciona-
les de comunicación entre grupos, entre géneros y entre ge-
neraciones resultan a veces poco funcionales en las actuales 
condiciones y no contribuyen a una reflexión conjunta de los 
factores de riesgo de nivel colectivo e individual que les 
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afectan o de aquellos factores de protección cuyo impulso 
pudiera fortalecerles. 

•	 El	malestar	cultural	que	sufren	los	pueblos	indígenas,	princi-
palmente sus jóvenes, en los casos del estudio, pero también 
a nivel general, demuestra que está ocurriendo algún “ruido” 
en el diálogo cultural con las sociedades hegemónicas. 

•	 Sabemos	que	más	de	la	mitad	de	la	población	indígena	de	
América Latina vive en situación de extrema pobreza pero 
también somos testigos de las dificultades que afrontan los 
pueblos indígenas para negociar su lugar social y de la asi-
metría de las condiciones para esa negociación en escenarios 
donde las cuestiones culturales y territoriales, base de la es-
tructuración de sus sociedades, pasan a ser conceptualiza-
das desde una perspectiva occidental para así facilitar su 
desposesión.  

La grave situación descrita en este informe exige una respuesta de 
parte de los Estados, la sociedad y las propias familias indígenas. 
Se trataría de recomendaciones muy preliminares destinadas a 
promover la definición de políticas públicas y tratar de abordar los 
principales problemas identificados en los estudios de caso, consi-
derando un enfoque global/local y reconociendo como marco el 
provisto por la Declaración de Naciones Unidas sobre los Derechos 
de los Pueblos Indígenas (2007), los Tratados Internacionales y las 
Constituciones de Brasil, Colombia y Perú.

en el ámbito institucional 

Toda persona tiene derecho a la vida, a la libertad y a la seguridad 
personal. Los Estados son garantes de este derecho. 

Tanto el artículo 10 (3) del Pacto de los Derechos Económicos, 
Sociales y Culturales como los artículos 15 (3)(c) y 16 del Protocolo 
de San Salvador, comprometen a los Estados a brindar adecuada 
protección al grupo familiar y en especial a adoptar medidas espe-
ciales de protección de los jóvenes a fin de garantizar la plena ma-
duración de sus capacidades física, intelectual y moral. 
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El artículo 19 de la Convención sobre los Derechos del Niño173  
“define una esfera de protección de los derechos humanos de las 
niñas, los niños y los jóvenes que conlleva la existencia de obliga-
ciones especiales, complementarias y adicionales de protección a 
cargo de los Estados. La protección especial se funda sobre el reco-
nocimiento de que los Estados deben tomar medidas positivas y 
preventivas teniendo en cuenta las condiciones especiales del niño; 
vale decir, la vulnerabilidad a la que está expuesto el niño [...] y por 
tanto justifica la adopción de medidas especiales”.174

Este llamado a la adopción de medidas especiales para salva-
guardar la vida y la salud de las personas indígenas y en especial 
de sus niños, está substancialmente reiterada en los artículos 4 (1) 
del Convenio 169 de la OIT y 7 (1)(2) de la Declaración de Naciones 
Unidas sobre los Derechos de los Pueblos Indígenas. 

La Corte Interamericana175 remarcó que “[...] el derecho a la vi-
da es fundamental en la Convención Americana, por cuanto de su 
salvaguarda depende la realización de los demás derechos.  Al no 
respetarse el derecho a la vida, todos los demás derechos desapa-
recen, puesto que se extingue su titular. En razón de este carácter 
fundamental, no son admisibles enfoques restrictivos al derecho a 
la vida. En esencia, este derecho comprende no sólo el derecho de 
todo ser humano de no ser privado de la vida arbitrariamente, sino 
también el derecho a que no se generen condiciones que le impi-
dan o dificulten el acceso a una existencia digna [...].

La Corte en aquellos casos en que se afecta el derecho a la vida 
de las personas toma en cuenta si hubo responsabilidad del Estado 
al generar condiciones que pudieron agudizar las dificultades de 
acceso a una vida digna de los miembros del pueblo indígena y sí, 
en ese contexto, adoptó las medidas positivas apropiadas para sa-
tisfacer esa obligación, tomando en cuenta la situación de especial 
vulnerabilidad a la que fueron llevados. 

De acuerdo con lo anterior, los Estados Partes en estos instru-
mentos internacionales tienen la obligación de tomar medidas es-
peciales para proteger la vida y la salud física y mental de los niños 
y jóvenes indígenas, mayormente cuando su situación de vulnera-
bilidad es tan adversa como la que se presenta en los casos de estu-
dio y otros similares. El rol garante del Estado incluye asumir una 
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postura activa, interesada, enfocada adecuadamente y debidamen-
te apoyada por recursos financieros y personas entrenadas para 
combatir las causas subyacentes al suicidio.

Siendo el suicidio en estas poblaciones un problema que se presen-
ta con tasas muy superiores a las de la población nacional, calificadas 
como alarmantes por los propios servicios del Estado,  es claro que 
requieren una atención prioritaria en los programas que los Estados 
determinen para estas poblaciones y los territorios en los que viven.

•	 Una	de	las	obligaciones	que	ineludiblemente	debe	asumir	el	
Estado en su posición de garante con el objetivo de proteger 
y garantizar el derecho a la vida, es la de generar las condi-
ciones de vida mínimas compatibles con la dignidad de la 
persona humana y a no producir condiciones que la dificul-
ten o impidan. En este sentido, el Estado tiene el deber de 
adoptar medidas positivas, concretas y orientadas a la satis-
facción del derecho a una vida digna de acuerdo con la di-
versidad cultural de cada pueblo. en especial cuando se tra-
ta de personas en situación de vulnerabilidad y riesgo, cuya 
atención se vuelve prioritaria. 

•	 Cuando	se	adopten	medidas	que	resulten	afectando	la	for-
ma de vida de estos pueblos, incluyendo sus diversos siste-
mas de comprensión del mundo y la estrecha relación que 
mantienen con la tierra, así como su proyecto de vida, en su 
dimensión individual y colectiva,176 el nivel de exigencia re-
lativa al cumplimiento de los derechos humanos que los 
propios Estados se impongan a sí mismos, a sus funcionarios 
y a los terceros debe corresponder a la importancia primor-
dial del derecho que se protege: el derecho a la vida, principio 
cardinal del constitucionalismo americano. La consulta libre, 
previa e informada que debe anteceder a cualquier acto le-
gislativo y administrativo que afecte directamente los dere-
chos de un pueblo indígena debe considerar, en estos casos 
de pueblos propensos culturalmente al suicidio, la necesi-
dad de obtener el consentimiento y garantizar la vida de las 

176  Sentencia Yakye Axa. Corte Interamericana de Derechos Humanos.
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personas. En los Estudios de Impacto Socioambiental el sui-
cidio y los factores de riesgo que lo determinan debe ser con-
siderado en estos casos, bajo responsabilidad del Estado. 

•	 El	Estado	debe	analizar,	definir	y	promover	políticas	públi-
cas específicas para reducir el daño del suicidio y erradicar 
su ocurrencia. Es claro que esas políticas sólo pueden hacer-
se efectivas junto con el debido cumplimiento de las obliga-
ciones relativas al territorio, la cultura, la salud, la educa-
ción, la seguridad social y otras que se promueven desde los 
tratados y acuerdos internacionales especializados para la 
protección integral de los derechos de los pueblos. Además 
se hace necesario revisar, a la luz de los factores de riesgo 
que rodean la problemática del suicidio, otras políticas que, 
como las ayudas alimentarias y asistenciales, pueden estar 
generando distorsiones en los propios sistemas productivos 
de subsistencia y en la autoestima de quienes los controlan.

•	 Una	labor	primordial	que	los	Estados	deben	impulsar	es	la	
identificación de los pueblos afectados por la problemática y 
documentar los cambios sociales que puedan estar incidien-
do en su evolución. El sistema informativo debe ser una de 
las herramientas priorizadas y primordiales para el objetivo 
de erradicar el problema. Dado que el Estado no cuenta con 
muchos agentes en regiones periféricas es importante que 
profesores, promotores de salud y otros funcionarios cerca-
nos a las comunidades cuenten con protocolos eficientes pa-
ra la prevención o la intervención en caso de necesidad.

•	 En	cualquier	caso,	la	complejidad	cultural	y	multicausal	del	
suicidio de niños y jóvenes indígenas obliga a pensar, junto 
a estrategias globales de carácter estructural, en estrategias 
locales muy pragmáticas donde sean los propios comuneros 
los que definan el tipo de proceso que debe ser capaz de re-
ducir el daño y finalmente erradicar el problema. Esta estra-
tegia ubica al Estado en un rol facilitador y de apoyo, princi-
palmente a través del impulso y consolidación de redes y 
estructuras autónomas de debate y toma de decisiones,  al 
fomento de espacios e iniciativas abiertas a los jóvenes, al 
apoyo profesional necesario que se le solicite y al apoyo sos-



203ConClusiones generales

tenido de las soluciones exitosas propuestas por la comuni-
dad.  

•	 En	este	proceso	 las	 comunidades	deben	poder	 reforzar	 su	
control sobre los programas del Estado que les afecten, sean 
en el campo de la salud, la formación profesional, la educa-
ción, la disposición sobre sus tierras y recursos o la solución 
de conflictos de acuerdo a lo establecido en el Convenio 169 
y en la Declaración de Naciones Unidas sobre los Derechos 
de los Pueblos Indígenas. 

en el ámbito de la salud 

El suicidio es un problema relacionado habitualmente con el cam-
po médico de la salud mental y tratado de acuerdo con una serie de 
preconceptos, protocolos y procedimientos que deben ser analiza-
dos con el mayor cuidado cuando se trata de pueblos indígenas. 

Si para cualquier enfermedad somática la diversidad cultural 
puede dar información singular decisiva para su tratamiento,  en el 
caso de los estados de ánimo y sus alteraciones, construidos en el 
individuo desde una serie de sentimientos y nociones de profunda 
raigambre cultural, las posibilidades de que se produzcan errores 
interpretativos son considerables, con el riesgo de que puedan lle-
gar a ocasionar aumentos significativos de los índices de suicidio 
por un mal enfoque profesional (ver caso Yarrabah177).

Se hace por ello necesaria la búsqueda de un diálogo cultural 
que revise, en general y en cada caso particular, el concepto de sa-
lud mental, la oportunidad de su aplicación al caso concreto y el 
estudio de las etiologías diferenciadas. 

Los Estados y los organismos internacionales especializados, 
especialmente el Foro Permanente de Naciones Unidas para las 
Cuestiones Indígenas, deben poner atención en identificar con pre-
cisión, desde el punto de vista de la salud, los factores de protec-
ción y de riesgo de una población indígena joven colocada en si-

177  Historia de Yarrabah. Buscando las raíces del suicidio en las comunidades abo-
rígenes. Penny Mitchell. IWGIA 4/07.
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tuaciones extremas, sin apoyo, sin oportunidades en el horizonte 
de expectativas y marginada, incluyendo un creciente sector para 
el que el tránsito físico y mental entre sus aldeas, los municipios 
cercanos o los grandes centros de atracción migratoria, está gene-
rando presiones conducentes a la desesperanza y a la “no perte-
nencia”. 

Desde el punto de vista práctico, los equipos de trabajo han 
coincidido en la necesidad de algunas medidas de carácter sencillo 
pero cuyos resultados pueden llegar a ser visibles en el corto plazo:

•	 Respetar	 las	 exigencias	 y	 recomendaciones	 del	 Convenio	
169 en lo que respecta a los servicios de salud (Parte V) a fin 
de que se planifiquen y administren en cooperación con los 
pueblos interesados, bajo su control y tomando en cuenta 
sus condiciones sociales, económicas y culturales así como 
sus métodos de prevención y curación; sobre todo se debe 
dar preferencia al personal sanitario de la comunidad local y 
coordinar las medidas sanitarias con las otras medidas so-
ciales, económicas y culturales que incidan en su solución. 

•	 Establecer	desde	el	sistema	de	salud,	protocolos	y	sistemas	
de registro e información que desde el nivel comunal y a 
cargo de promotores y promotoras locales, permitan levan-
tar una línea base y controlar, con la mayor proximidad posi-
ble, la evolución de la problemática y su correlación con el 
acontecer  individual y colectivo de la comunidad, muy espe-
cialmente su evolución en relación con las soluciones probadas 
por los comuneros o por los programas “ad hoc”. Este sistema 
de información, de extremada utilidad a nivel local, puede ser 
una herramienta de provecho también a nivel regional y nacio-
nal para proveer de sistemas de alerta temprana para el control 
de la incidencia del suicidio en tasas inusuales. 

La efectividad de los mecanismos experimentales de desintoxica-
ción utilizados por promotores indígenas para el tratamiento de 
los suicidios por envenenamiento, hacen pensar en la necesidad de 
capacitación de agentes y promotores o promotoras comunales ca-
paces de realizar la desintoxicación rápida de los diferentes tipos 
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de sustancias tóxicas así como el tratamiento posterior de los pa-
cientes. La implementación básica de estos agentes y promotores 
puede ser de gran ayuda para reducir la mortalidad en este tipo de 
suicidios. En cualquier caso es preciso identificar mecanismos que, 
de acuerdo a las condiciones locales, puedan resultar prácticos pa-
ra asistir de emergencia al suicida antes de la culminación de su 
intento o  para recuperarle de los daños que se haya inferido hasta 
el momento de la intervención. En algunos lugares, herramientas 
como un teléfono de 24 horas pueden ser una gran ayuda. Cada 
pueblo y cada cultura debe tener formas propias de afrontar el sui-
cidio y éstas deberían ser incorporadas a los protocolos de las ins-
tituciones a cargo de la salud.

en el ámbito de los factores de protección

En cada uno de los casos estos factores deben ser identificados por 
los propios interesados y constituir el núcleo de las iniciativas para 
el fortalecimiento de la resiliencia colectiva frente al suicidio juve-
nil. A manera de ejemplo destacamos algunos factores concurren-
tes en los casos de estudio:

•	 Una	revisión	de	las	estructuras,	objetivos,	tiempos	y	actores	
involucrados en la educación formal de los niños y jóvenes 
a fin de construir escuelas verdaderamente interculturales, 
orientadas al arraigo de los jóvenes con apoyo efectivo y 
participación de los padres de familia. 

•	 Identificación	 de	 los	 lazos	 espirituales,	 bienes	 simbólicos,	
prácticas culturales, ámbitos de comunicación intergenera-
cional u otros que sean especialmente valorizados por los 
jóvenes y que puedan servir de impulso para activar proce-
sos de fortalecimiento del sentido de la pertinencia, la iden-
tidad y el arraigo.

•	 Impulsar	espacios	en	los	que	los	jóvenes	se	puedan	comuni-
car con las personas mayores en relación con las historias 
comunales y otras vivencias compartidas aprovechando la 
facilidad de los jóvenes para usar medios de comunicación 
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modernos como el video, la fotografía, la música u otros y  
generando a partir de sus producciones un acercamiento in-
tergeneracional.

•	 Propiciar	iniciativas	y	programas	para	el	desarrollo	de	la	vi-
da familiar en donde se pueda lograr una reflexión profun-
da acerca de la situación actual de la comunidad y de las 
familias así como las mejores vías para solucionar los pro-
blemas de manera conjunta.  Mejorar la comunicación entre 
géneros y generaciones e impulsar nuevos mecanismos para 
superar las dificultades creadas por el deterioro de los meca-
nismos tradicionales es un reto en varios de los casos estu-
diados para este informe. Proyectos escolares que involu-
cren actividades conjuntas y cercanas entre padres e hijos o 
hijas pueden ser estimulantes de esa nueva comunicación.

•	 Las	redes	internas	entre	mujeres	y	jóvenes	para	lograr	obje-
tivos concretos que obtengan un reconocimiento público y 
ofrezcan satisfacciones personales,  son siempre menciona-
das como factores de protección. El tener metas concretas a 
corto, mediano y largo plazo que involucren a cada sujeto 
individual en proyectos atractivos y bajo total control de los 
involucrados ha sido fuente de resiliencia en diferentes lu-
gares donde se ha puesto a prueba. 

•	 Fortalecer	los	lazos	familiares	y	de	amistad	entre	los	propios	
jóvenes, por medio de actividades que puedan congregarles 
periódicamente para la reflexión conjunta sea en grupos de 
trabajo, encuentros de vida u otros. La escuela, que hoy se 
mira como un espacio de sufrimiento y frustración, podría 
ser un escenario muy efectivo para estos fines si estuviera 
regido por una mentalidad más moderna y más abierta.

•	 Incentivar	a	los	y	las	jóvenes	para	que	creen	o	se	integren	en	
asociaciones o en espacios específicos de las organizaciones 
a fin de poder defender sus derechos como colectivo y refor-
zar lazos de solidaridad. La experiencia de la AJI, en la Re-
serva de Dourados contemplada en el estudio de caso, es 
paradigmática en este sentido.

•	 Impulsar	estudios,	en	cooperación	con	los	y	las	jóvenes,	e	im-
pulsar el desarrollo de los recursos locales que puedan suge-
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rir ideas para el desarrollo de proyectos productivos que per-
mita a los jóvenes más tarde, generar un desarrollo endógeno 
y reconducir su profesionalización hacia objetivos de utilidad 
para sus comuneros y para sus territorios. La posibilidad de 
empleo interno en base a esos recursos puede tener repercu-
sión inmediata evitando la salida de los niños fuera de las 
comunidades y dándoles la esperanza de un futuro real.

•	 Aplicar	los	artículos	del	Convenio	169	de	OIT	referidos	a	la	
formación profesional (Parte IV) a fin de implementar pro-
gramas de formación profesional accesibles, geográfica y 
económicamente, que respondan a las necesidades especia-
les de las familias, las comunidades y los pueblos.

•	 Implementar	una	política	efectiva	de	reconocimiento	de	las	
industrias y actividades tradicionales relacionadas con la 
economía de subsistencia a fin de que sean valoradas debi-
damente por los jóvenes, reforzando su identidad y la esti-
ma por el quehacer de sus padres, asignándole asistencia 
técnica y financiera si fuera necesario.  

•	 Facilitar	 la	 instalación	de	medios	de	comunicación	 (radios	
comunitarias) como espacio creativo para los jóvenes. La 
disponibilidad de medios como internet, televisión y otros 
han sido asimismo reiteradas en los encuentros.

•	 Desarrollar	actividades	de	ocio	que	hagan	de	la	comunidad	
un espacio interesante y divertido de manera que los jóve-
nes puedan tener dentro de la comunidad actividades de-
portivas, lúdicas, culturales, festivas u otras de manera que 
encuentren en la comunidad maneras de pasarlo bien sin 
necesidad de salir. 

en el ámbito de los factores de riesgo

Es importante concentrarse en intervenciones orientadas a contro-
lar los factores de riesgo a nivel colectivo más que a nivel indivi-
dual. En todo caso se trata de factores que se superponen y no pue-
den separarse:
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•	 Pérdidas	de	los	lazos	familiares	de	pertenencia	a	consecuen-
cia de la incomprensión tanto de los padres en relación con 
los hijos, como de éstos con sus padres.

•	 Desestructuración	 de	 las	 familias	 por	 muchos	 motivos	
(abandonos, matrimonios precoces, alcoholismo, separacio-
nes, violencia familiar).

•	 En	algunos	casos,	carácter	efímero	de	las	relaciones	de	amis-
tad y tirantez en las relaciones amorosas entre jóvenes como 
consecuencia de la transición de sus sociedades desde es-
tructuras de mayor control a otras que precisan de mayor 
libertad  de expresión sentimental.

•	 Como	resultado	de	una	negociación	desequilibrada	de	 los	
valores culturales propios con las sociedades hegemónicas 
se genera para los jóvenes un conflicto en el que no encuen-
tran su lugar ni en una ni en otra sociedad.

•	 Falta	de	recursos	económicos	de	los	padres	y	frustración	de	
los jóvenes que cuentan con nuevas necesidades fuera de las 
economías de subsistencia; la necesidad de generar ingresos 
propios para atender esas expectativas de consumo por par-
te de los jóvenes los lleva a ingresar a actividades penosas o, 
incluso a ingresar en algunas de las peores formas de trabajo 
infantil. No obstante, el prestigio que otorga el dinero entre 
sus compañeros y la propia ubicación de un rol dentro de la 
economía externa incentiva a otros a probar suerte. Para 
aquellos que no lo logran, esa experiencia puede ser traumá-
tica y definitiva. En el caso de Reserva de Dourados, muchos 
suicidios de niños de 8 a 10 años ocurrieron por la vergüen-
za de no poder adquirir ropa o zapatos para ir a la escuela.

•	 El	estado	de	permanente	desubicación	(entre	lugares)	propi-
cia en los jóvenes solteros, especialmente, un estado de ex-
trema fragilidad emocional; el sentimiento de no tener su 
lugar deriva en una aflicción por no ser amado por nadie, 
aflorando estados especiales de alteración que, en ocasiones 
anuncian o conducen al suicidio, como son los casos de 
wawamia (embera), tristeza (guaraní) y pasuk (awajún).

•	 Historias	 pasadas	 muy	 traumáticas	 tales	 como:	 genocidio,	
violaciones, constantes pérdidas de tierras y recursos u otras 
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vividas por las generaciones pasadas se trasmiten a los jóve-
nes acrecentadas por los traumas presentes, generando una 
peligrosa actitud de negación del futuro. El aquí y ahora es 
tan poco estimulante que puede conducir a la desilusión y la 
falta de futuro a una extrema frustración. 

en el ámbito cultural

•	 Cada	cultura	tiene	sus	propias	categorías	respecto	a	la	salud	
y la enfermedad y cualquier medida a tomarse en relación 
con jóvenes y niños indígenas debe pasar necesariamente 
por un proceso de consulta previa, libre e informada.

•	 De	hecho	tal	vez	la	recomendación	más	importante	es	la	de	
impulsar procesos que conduzcan a que la propia comuni-
dad se apropie del problema, lo somete a reflexión y pruebe 
y establezca las estructuras y mecanismos necesarios para 
llevar a cabo una solución sostenible y duradera del proble-
ma. Cuanto mayor control tenga la comunidad, más certeros 
serán los análisis y menos riesgosas las decisiones. 
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