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RESUMEN

Las crisis generan impactos que asombran y
aterran a las sociedades que las padecen. Sintoma
de ello es que los medios de comunicacion y los
expertos sc fijan en fendmenos antes considerados
como marginales a la mirada publica, prestandoles
una atencion y preocupacion que interpela al sentir
general de un proyecto de pais o de comunidad po-
litica. Ejemplo de ello es que, en los ultimos afios,
la Gran Recesion de 2008 ha contribuido a revisi-

tar aspectos de la realidad social que quedaban re-
servados a un minoritario grupo de analistas. Uno
de estos aspectos, en consonancia con las turbadas
observaciones acerca del aumento de los niveles de
desempleo y la caida del crecimiento econdmico, es
el suicidio y su posible relacion con los periodos de
Crisis economica.

Sin embargo, visto desde la perspectiva del
andlisis estadistico, pareceria haber dudas respec-
to a que las crisis tengan un impacto directo sobre
el suicidio, es decir, que éste tenga un comporta-
miento contra-ciclico. De hecho, hay estudios que
apuntan que el suicido puede resultar pro-ciclico, o
lo que es lo mismo, que aumenta durante periodos
de crecimiento econdmico mds que en periodos de
contraccion. Esta discrepancia nos plantea, enton-
ces, la siguiente pregunta: jel suicidio es un hecho
social coyuntural o estructural?

Al hilo de esta cuestion, nos planteamos que
es pertinente una relectura de cldsicos de la socio-
logia como Emile Durkheim en el examen de los
problemas sociales de la época actual. Nuestra elec-
cion, por el tema que nos ocupa, es con motivo de
su original lectura socioldgica sobre la relacion del
suicidio con las crisis en el contexto de la moderni-
dad, donde estima que es fundamental la constitu-
cion moral de la anomia. Por tanto, este trabajo de
investigacion se centra en escudrifar los artefactos
tedricos y descriptivos que permiten abordar la pre-
gunta de si el suicidio en nuestras sociedades es un
hecho social afectado por la coyuntura econdmica o,
por el contrario, es un fendmeno que tiene que ver
mas bien con la estructura social. Para tal cometi-
do tomaremos el contexto de Espana entre los anos
1976 y 2016 donde, a través de las estadisticas mas
elementales del suicidio y la macroeconomia, ob-
servaremos si se puede contemplar la pertinencia de
unas u otras tesis. El resultado de esta exploracion
da lugar a preguntas sugerentes mas que a respues-
tas definitivas.

Palabras clave: anomia, crecimiento, crisis,
desempleo, suicidio.



1. INTRODUCCION: FRENTE A UN
PROBLEMA COMPLEJO

No seria excesivamente errado afirmar que el
estudio del suicidio es un estudio fundamentado en
la polémica. La reaccion que motiva entre quienes
son testigos, directos o indirectos, de un caso de
muerte voluntaria auto-infligida es lo suficiente-
mente convulsionante como para percibir que este
hecho mueve elementos extremadamente sensibles
en la cultura emocional de las diferentes socieda-
des contempordneas. Los porqués que lo rodean,
las culpas que despierta y el tabi que arrastra son
rasgos clave para entender que estamos ante un fe-
nomeno altamente complejo de analizar y observar
desde una posicion ya no solo objetiva, sino también
minimamente imparcial. Ademds, si como investi-
gadores sociales consideramos el valor sacro de la
vida, irremediablemente veremos al suicidio como
uno de los peores males que atentan contra la so-
ciedad. Sin embargo, por otra parte, si entramos en
posturas mas reflexivas y deconstructivas al respec-
to podemos acabar haciéndonos participes de una
“filosofia de la liberacion™, tal y como propugné
Philipp Mainléinder, que no termina de satisfacer las
respuestas que contempla las razones del suicidio
en nuestras sociedades (pos)modernas.

Este punto de partida es importante porque, tal
y como han indicado certeramente socilogos como
Charles Wright Mills o Pierre Bourdieu, nos es difi-
cil desapegarnos de la sociedad de pertenenciay, de
un modo u otro, la sociologia, al igual que la ciencia
en general, se pone al servicio de la sociedad (Mills
[1959] 2000; Bourdieu, Chamboderon y Passe-
ron, [1973] 2004; Valles Martinez, 2009). De este
modo, esta introduccion pretende no s6lo presentar
los principales elementos y preguntas que atravie-
san este texto, sino también mostrar de manera ni-
tida que somos conscientes de las limitaciones que
acarrea tratar temas socialmente complejos y que,
sin ninguna duda, vibran por su interpelacion mo-
ral. Un ejemplo nitido de ello es que el suicidio es
un fenémeno que ha estado intervenido religiosa y
juridicamente por diferentes instituciones en la His-

toria, lo cual lo convierte no s6lo en un hecho social,
ala manera que lo formula Durkheim ([1897] 2015:
243) en el sentido de que es la realidad externa la
que afecta la vida interna del individuo, sino que
también es un acto politico (Lester, 1990; Szazs,
[1996] 1999; Seoane, 2015). Esta apreciacion res-
pecto a que el suicidio es un acto politico se refiere
a que este tipo de muerte, al igual que casi todas las
muertes por causas externas, genera una conmo-
cion importante en el cuerpo social en tanto que, si
usamos una formulacion foucaultiana, se ponen en
cuestion determinados mecanismos de gobierno de
los sujetos. Ejemplo de ello es que un accidente de
trafico o un accidente laboral con desenlace mor-
tal, un homicidio, un asesinato, un feminicidio o un
acto terrorista tienden a generar, a diferentes grada-
ciones de conmocion medidtica, un debate piblico
y publicado relativamente encendido acerca de por
qué no se pudo evitar y qué deberian de hacer las
autoridades competentes al respecto para evitar ca-
sos similares en el presente y en el inmediato futuro.
Sin embargo, el tratamiento de estos casos no tiene
siempre que ver con el volumen de las estadisticas
que los respaldan, ya que, por mostrar una sencilla
comparativa, el nimero de feminicidios de acuerdo
al marco legal de la ley contra la violencia de géne-
ro (Ley Orgdnica 1/2004), tiende a ser muchisimo
menor que el de accidentes de trafico con victimas
mortales o el de casos de muertes cometidas por sui-
cidio. Por ejemplo, para el afo 2016, fueron 49 las
mujeres asesinadas a manos de sus parejas o expare-
jas frente al total de 1.810 fallecidos por accidentes
de trifico, segun los datos que, respectivamente,
ofrecen la Delegacion del Gobierno para la Vio-
lencia de Género y la Direccion General de Trifico
(DGT). Los suicidios, en ese mismo aiio, llegaron a
un total de 3.569 muertes, segun el Instituto Nacio-
nal de Estadistica (INE). Con todo, el foco mediati-
coy el estado de la sensibilidad social atienden mas a
la cuestion de la violencia machista por la naturaleza
de sus casos, que se perciben como mas perturba-
dores por su condicion de excepcionalidad a ojos
del gran publico gracias a la inmensa labor ejercida
desde diferentes organizaciones feministas por visi-
bilizar y politizar el fenémeno del feminicidio.



En origen, y de modo similar, podemos aplicar
esta lectura problematizadora al suicidio, solo que
en el caso de éste la mano ejecutora es invisible y
ha dejado de estar en este mundo fisico, por lo que
resulta dificil, e incomodo, sefialar un culpable. Por
tanto, al igual que en tantos otros muchos casos, la
impugnacion politica del fenémeno y su problemati-
zacion social encuentran su raiz, una vez mas, en los
movimientos sociales. Tomando un ejemplo sonado
en la Espana actual, los y las activistas de la Platafor-
ma de Afectados por la Hipoteca (PAH) suelen, muy
frecuentemente, corear un lema por el que declaran
que “no son suicidios, sino asesinatos” los casos de
muerte auto-infligida durante ejecuciones hipote-
carias (Vargas, 17 de septiembre de 2013; PAH Ma-
drid, 27 de julio de 2017; PAH BCN, 14 de junio de
2018; El Periodico de Catalunya / ACN, 15 de junio
de 2018). Por tanto, estamos ante situaciones noto-
riamente frecuentes donde se inculpa a organismos
superiores, o al propio sistema econdmico, la res-
ponsabilidad ante estas muertes durante un proceso
de lanzamiento de la vivienda. De manera similar, y
no tan geograficamente lejana, tenemos que en el
mundo drabe, una franja regional complejay diversa
en si, no es rara la practica del suicidio-protesta ante
contextos de sufrimiento y humillacion (Cheikh et
al., 2011). Tomando el caso de Tanez, la Primave-
ra Arabe tunecina (también llamada la Revolucion
de los Jazmines) comenzo a raiz de un suicidio a lo
bonzo ante una administracion gubernamental tras
un episodio de abuso policial contra un vendedor
ambulante (Rodriguez-Pina, 15 de enero de 2011).
Un acontecimiento de protesta que, a través de una
muerte publica, consiguié hacer saltar las costuras
del sistema politico neo-sultanista del presidente
Ben Ali después de una intensa marea de moviliza-
ciones ciudadanas que acabaron forzando la huida
del presidente y la posterior caida del aparato de
gobierno. Similarmente, eco de esos eventos, el 26
de diciembre de 2018, un joven periodista se volvio
a suicidar a lo bonzo como acto de protesta ante la
situacion de precariedad material que ciertas par-
tes de la poblacion tunecina aun viven a pesar de la
aclamada transicion democratica (Gonzalez, 27 de
diciembre de 2018).

Estos casos descritos para Espanay Tunez, que
perfectamente se pueden observar en otros contex-
tos como el de Grecia durante el climax de la crisis
de 2008 (EFE, 4 de abril de 2012), ayudan a fijar la
mirada por la cual el suicidio parece surgir a la su-
perficie en tiempos de crisis donde la impugnacion
de las decisiones en el gobierno de la economiay la
poblacion crecen por doquier. Por tanto, el suicidio,
en tanto que problema social y problema de salud
publica con mas de 800.000 casos consumados al
afo en el mundo, segin la Organizacion Mundial de
la Salud (2014,), adquiere la condicion de problema
politico dado que interpela a la incapacidad de los
poderes publicos de prevenir una muerte que, en
principio, no tendria que haberse dado si el orden
moral, social y econémico imperante hubiera ope-
rado tal y como se supone que estd establecido.
Por eso mismo el suicidio adquiere su condicion de
tabti e, incluso, de maldicion, porque desordena y
trastorna nuestra forma de ver y estar en el mundo
donde los semejantes dejan de tener motivos para
seguir aqui. De este modo, el suicidio tiende a hacer
de blanco el hecho de que hay algo que no funciona
en el poder en su sentido més institucional. Princi-
palmente, porque si entendemos el Estado bajo las
lentes de la teoria del leviatan hobbesiano, es decir,
como sumo protector de la vida y la libertad huma-
na, jpor qué este ha fallado en algo tan elemental
como es la deseabilidad de la vida propia? Sin entrar
en el largo y extenso debate que requeriria esta pre-
gunta, donde autores como Simone de Beauvoir o
Michel Foucault podrian ofrecer interesantes apre-
ciaciones respecto alarelacion del poder estatal con
el mantenimiento de la vida, el principal proposito
de este texto reside en indagar acerca de la cuestion
de si el suicidio es realmente un fendmeno excep-
cional, condicionado por la “salud de la economia”
o, por el contrario, resulta ser un hecho social “nor-
mal”, entendiendo la normalidad como una condi-
cion estable y estructural.

Por tanto, con base a este objetivo de partida, es
nuestro proposito releer las aproximaciones que se
han difundido acerca de la relacion entre suicidio y
crisis econdmica desde una perspectiva de un clasi-
co de la sociologia como es Emile Durkheim, clave



en la formulacion de la problemdtica social de este
fendmeno. Si bien reconocemos que los abordajes
que propugna este autor respecto al suicidio perte-
necen a la observacion de un contexto de hace mas
de 150 anos que ha cambiado notoriamente, consi-
deramos que es de vital importancia sustraerse a los
esquemas de teorizacion de la sociologia cldsicay el
constructivismo social clasico, dado que estos fun-
damentos son los que han dado cabida a la constitu-
cion actual de la sociologia como ciencia empirica.
Asimismo, revisitar los cldsicos es una tarea que, de
acuerdo a autores contempordaneos como Juan José
Castillo (2009), es imprescindible en la “trastienda
de la formacion socioldgica” dado que:

“Los clasicos desvios en sociologia no llevan
sino a una mejor y mayor capacidad de inteleccion
de los tiempos nuevos y turbulentos que nos ha to-
cado vivir. Porque ellos nos devuelven, sin darnos
cuenta, a una mayor capacidad para la integracion
de los saberes en las ciencias sociales” (Castillo,
2009: 88).

Con esta aproximacion presente, la pertinen-
cia de la eleccion de Durkheim se corresponde,
en primer lugar, con la circunstancia de que es un
autor que aborda el suicidio desde una época tem-
prana en las ciencias sociales; y, en segundo lugar,
porque es de los primeros que, tras filosofos como
Hume, Rousseau o Montesquieu (Merrill, 1999;
Faubert, 2015; Cantrell, 2015) y autores criticos
como el conocidisimo Karl Marx ([1846] 2012) y
el desconocido Thomas Masaryk ([1881] 1982),
contempla el suicidio desde una perspectiva de los
problemas sociales en clave no psicopatoldgica, es
decir, como una realidad social y dependiente de
factores externos frente a una condicion esencial-
mente individual y mental. Esta aproximacion casa
con ¢l esquema general de interpretacion y andlisis
de la vida social de Durkheim donde se afirma que
los seres humanos no son sélo seres sociales en el
sentido aristotélico del zoon politikion, sino que son
un complejo producto histérico y cultural. En Las
reglas del método sociologico, donde se funda una
estrategia metodologica y teorica de investigacion
de trascendental importancia en el estudio de los

comportamientos sociales, el autor francés afirma
que todas las sociedades se componen de:

“un orden de hechos que presentan caracte-
risticas muy especiales; consisten en maneras de
actuar, de pensary de sentir, externas al individuo, y
que estan dotadas de un poder de coercion en virtud
del cual se le imponen. Por consiguiente, no pueden
confundirse con los fenémenos orgdnicos, ya que
consisten en representaciones y en acciones; ni con
los fendmenos psiquicos, que no tienen mds exis-
tencia que por y en la conciencia individual. Cons-
tituyen por tanto una especie nueva, y es a ellos a
los que debe ser dada y reservada la calificacion de
sociales” (Durkheim, (1895] 2005: 137).

Esta original aproximacion al concepto de “he-
cho social” es validada en el estudio del suicidio,
donde se comprende que hay una cierta condensa-
cion de elementos de origen social, es decir, factores
externos a la vida interna del individuo, que condi-
cionan su deseabilidad respecto a la existencia. Esto
se condensa en la maxima que establece Durkheim
([1897] 2015: 243) con relacion a que “toda vida
interior procede a partir de materia prima externa”.
De ahi que el socidlogo francés estime que “Es la
constitucion moral de la sociedad la que fija en cada
instante el contingente de las muertes voluntarias”
(Durkheim, [1897] 2015: 261). Esta aproximacion
inicial comprende, de partida, suficientes elemen-
tos para abordar que, bien por motivos coyuntura-
les, bien por motivos estructurales, una gran parte
de los suicidios vengan condicionados por la situa-
cion social, politica y/o economica.

Si bien es indudable que Durkheim tiene una
vision mas estructural que coyuntural del suicidio,
tal y como veremos mas adelante, con este adelanto
presente no queremos inferir en que dicha asevera-
cion sea cierta en lo que respecta el mundo actual.
Principalmente porque, siendo este estudio de in-
dole mds bien tedrico que empirico, no podemos
dar por seguro que haya mecanismos causales que
se puedan probar por una sencilla observacion de
las estadisticas y su ubicacion espacio-temporal en
la Espana de 1976-2016. Con todo, consideramos
que es interesante tantear y tensionar los artefactos



tedricos durkheimianos en torno a la relacion entre
suicidio y crisis econdmica al calor de la reciente
superproduccion académica que trata de probar,
mediante diferentes modelos estadisticos, que exis-
te una relacion causal entre una serie de variables
macroeconémicas y un aumento del suicidio en
tiempos de la Gran Recesion. Estas investigaciones,
tal y como veremos a continuacion, estiman que la
caida del crecimiento econdmico y, sobre todo, el
incremento del desempleo son variables lo suficien-
temente explicativas del porqué del suicidio en mo-
mentos de crisis.

Sin embargo, esta superproduccion académi-
ca, por regla general, suele carecer de una sustan-
cial reflexion tedrica de fondo, dado que se tiende
a buscar una verificacion rapida de sus hipotesis en
base a modelos estadisticos inferenciales de andlisis
matemdtico o econométrico. Con este trabajo de in-
vestigacion tratamos, entonces, de contribuir a una
complejizacion a estas aproximaciones y aportacio-
nes que, tal y como han sugerido autores reconoci-
dos en el estudio contemporaneo del suicidio como
Bijou Yang y David Lester (1992; 1993; 1997;
2006), se dividen en dos posturas anti-téticas. Por
un lado, tenemos las tesis pro-ciclicas, que estiman
que el suicidio aumenta durante periodos de crisis
y desciende en periodos de bienestar econdmico,
versus las tesis contra-ciclicas, que consideran que
el suicidio aumenta en periodos de crecimiento
economico mas que en periodos de recesion. En el
fragor de esta polémica es donde introduciremos la
incomoda, pero pertinente, pregunta de si el suici-
dio, en relacidon con la economia, es una variable co-
yuntural (pro-ciclica) o estructural (contra-ciclica).

Para tal cometido, llevaremos a cabo un andli-
sis basado en la estadistica descriptiva con el obje-
tivo de indagar en los fundamentos que permiten
establecer esta relacion en uno u otro sentido. El
motivo para escoger este enfoque metodoldgico de
indole cuantitativo radica en la intencion de orga-
nizar, presentar y describir una serie de datos que,
en relacion con nuestra pregunta de investigacion,
consideramos que necesitan de una lectura detenida
que no se suele dar en los articulos de difusion por

motivo de los limites de espacio en los que se pre-
sentan sus resultados cientificos. De este modo, lle-
varemos a cabo una presentacion de las estadisticas
del suicidioy sumeta-lectura para entender como se
muestran sus datos, asi como qué evolucion presen-
tan. Este abordaje metodoldgico ira acompanado
de una serie de medidas numéricas y de graficos de
evolucion que nos permitan tener una vision lo mas
amplia posible del suicidio para el periodo 1980-
2016. En consonancia, expondremos las principa-
les variables que definen las situaciones de crisis y
como se pueden relacionar con el suicidio. Para ello
llevaremos a cabo, en el dltimo apartado analitico,
la aplicacion de una serie de correlaciones lineales
segun el modelo de Pearson que nos posibiliten una
observacion basica de la realidad en este vinculo que
se estima desde la teorfa y las posturas anti-téticas
antes descritas.

De este modo, una vez expuesta la estrategia
metodologica que llevaremos a cabo, la organiza-
cion del texto se articula, en primer lugar, en la ex-
posicion del estado de la cuestion en torno a la cita-
da polémica y los principales hallazgos al respecto.
En segundo lugar, en el marco tedrico se explican
las principales contribuciones de Emile Durkheim
al estudio sociologico del suicidio, sobre todo de
cara a entender su relacion con las crisis economi-
cas y financieras. En tercer lugar, en el andlisis, se
examinard la pregunta de investigacion presentada
en esta introduccion. Para tal cometido ordenamos
la discusion en tres subapartados. En el primer
subapartado, dentro de la proposicion de observar
el caso de Espana entre 1980y 2016, examinamos
la construccion del dato estadistico del suicidio y
las prudencias que caben mantenerse a la hora de
realizar un andlisis en base a sus cifras disponibles.
En el segundo subapartado, presentamos las prin-
cipales variables e indicadores que dan lugar a la
descripcion de las crisis econdmicas. La lectura y
observacion de la serie historica de 1976-2016 nos
permite afianzar el camino de la discusion acerca
de si el suicidio tiene una condicién coyuntural o
estructural. Finalmente, en el tercer subapartado,
ponemos a prueba la tension que plantea nuestra
pregunta de investigacion en base al cdlculo de una



serie de correlaciones lineales segtin el coeficiente
de correlacion de Pearson. El resumen de las tablas
que presentamos nos da espacio para debatir acerca
de la pertinencia de considerar al suicidio como un
fendmeno que, en relacion con la economia, se defi-
ne como coyuntural o estructural. Por tltimo, en las
reflexiones finales damos cabida a la exposicion de
las ideas mas relevantes que aparecen en el andlisis,
planteando futuros escenarios de investigacion en
torno a la cuestion contemporanea del suicidio y su
relacion con la economia.

2. ESTADO DE LA CUESTION: EL SUICIDIO
ANTE LAS CRISIS

Tal y como se ha adelantado en la introduccion,
la discusion académica acerca de la relacion entre
suicidio y crisis viene atravesada por la oposicion
entre dos posturas antagonicas: las tesis contra-ci-
clicasy las tesis pro-ciclicas.

Esta tension tedrica es fundamental en el abor-
daje de nuestra pregunta de investigacion por dos
motivos. El primero de ellos es que toda discusion
contempordnea sobre la relacion entre suicidio y
economia se articula como continuidad o respuesta
a los principales postulados de una u otra tesis. En
segundo lugar, en consecuencia con el primer moti-
vo, las publicaciones en uno u otro sentido tienden a
concentrar una determinada vision del como deben
de proceder los organismos publicos y estatales en
relacion a la prevencion del suicidio (mayor gasto
social, mayor creacion de planes integrales psico-
sociales, reestructuracion de la atencién primaria,
etcétera). De este modo, si tal y como estiman las
investigaciones contra-ciclicas, el suicidio es un he-
cho coyuntural motivado por un desajuste en la eco-
nomia que genera una crisis, habra que atender alos
factores sociales que se ven mas afectados dicha co-
yuntura: desempleo, empobrecimiento, deterioro
de la salud mental, etcétera. Por tanto, las medidas
arealizar por parte de las administraciones publicas
estaran destinadas a ¢jecutar acciones paliativas de
indole temporal. Por otra parte, los estudios pro-

ciclicos tienden a afirmar que la realidad social del
suicidio es una cuestion mas bien estructural que
coyuntural dado el caracteristico sistema econémico
de libremercado de las sociedades contemporaneas
materialistas y pos-materialistas. Esto se explica en
como las exigencias sistémicas tienen un determi-
nado efecto sobre la mortalidad voluntaria que no se
da de igual manera en periodos de empobrecimien-
to o privacion material como los que se pueden ex-
perimentar durante las crisis econdmicas.

Ahondando en los principios y en las aporta-
ciones de las tesis contra-ciclicas, éstas tienen lugar
como respuestaa las proyecciones de Emile Durkhe-
im y discipulos suyos como Maurice Halbwachs que
estiman que el crecimiento del suicidio es sostenido
en el tiempo y que tiene especial incidencia en los
momentos de despegue industrial y comercial de
las naciones, siendo un ejemplo paradigmatico el
caso pruso-aleman (Durkheim, [1897] 2015: 22.3;
Halbwachs, [1930] 2005: 273 y ss.). De hecho, la
mayoria de estos estudios, fundamentados en gran
medida en modelos econométricos, comienzan a al-
canzar relevancia tras el czash de 1929, cuando la
preocupacion de aseguradoras y gobiernos comien-
za a ser mayor dado un incremento sustancial de los
suicidios en Estados Unidos. El trabajo mas desta-
cable en esta corriente analitica contra-ciclica es el
estudio de Louis Dublin y Bessie Bunzel (1933),
donde se desagrega por sectores econdmicos la
incidencia del suicidio, especialmente impactante
en las clases medias urbanas. Posteriormente, otras
investigaciones como la de Andrew Henry y James
Short (1954), indagan en la relacion causal entre
los momentos de crisis y el incremento del suicidio
de acuerdo a un modelo de represion y frustracion
emocional que explica que el homicidioy el suicidio
mantienen una relacion inversa en el ciclo econd-
mico, haciendo suyas parte de las observaciones ya
dadas por Durkheim respecto a la peculiar relacion
estadistica entre los suicidios y los homicidios, si
bien no admiten parte de sus tesis mas elementales.
La relevancia de este trabajo, considerado por algu-
nos autores como la mejor aportacion sociologica al
estudio del suicidio después de Durkheim (Lester
y Yang, 1997: 123), es que estd realizado en base a



una perspectiva que combina la sociologia empirica
con el psicoandlisis, siendo un texto primordial en
la posterior vindicacion de los economistas en cons-
tituir una teoria del comportamiento economico del
suicidio, puesto que sienten que en este campo la
sociologiay la psicologia les han tomado ventaja. El
trabajo més distinguido a este respecto es el de Da-
niel Hamermesh y Neal Soss (1974), una obra clave
en el asentamiento de una teoria economica del sui-
cidio que estima que el mismo esta estrechamente
relacionado con variables macroeconémicas como
el desempleo, la inflacion o el producto interior
bruto (PIB). Todas estas variables se relacionan con
la capacidad de compra o el poder adquisitivo de los
hogares, que es lo que estima que las personas sien-
tan frustracion o miedo ante deudas o pagos irreali-
zables que hagan inasumible el “coste de lavida” de
acuerdo a las reglas mds bésicas del comportamien-
to economico (Whitman, 2002).

En esta linea, posteriores estudios de econo-
mia, demografia y sociologia historica asumen el
marco teorico que propugnan Hamermesh y Soss,
afirmando y confirmando la hipétesis de que el sui-
cidio aumenta en los periodos de crisis, es decir,
en momentos de fuerte inflacion, de aumento del
desempleo y de desaceleracion del crecimiento del
PIB real (Platt, 1984; 1986; Brenner, 1987; Weye-
rer y Wiedenmann, 1995; Watts, 1998; Blakely et
al., 2003; Khang et al., 2005; Chang et al., 2009;
Kubeyet, 2012). Asimismo, este enfoque estima
que, debido al componente racional de la econo-
mia y su vinculo materialista, el empleo tiene un
efecto preventivo o protector sobre el suicidio (Ha-
mermesh y Soss, 1974; Morrel et al., 1993; Stack,
2000; Preti, 2003; Rodriguez Andrés, 2005).
Aunque, a este respecto, autores como David Lester
y Bijou Yang (2003) estiman que hay que distinguir
entre los efectos agregados del desempleo y el im-
pacto psicologico del desempleo a nivel individual.
En base al grueso de estas aproximaciones, se ha
constituido un importante cuerpo de estudios rela-
tivos ala observacion de las consecuencias fatales de
la Gran Recesion de 2008 en el mundo occidental
(Stuckler et al., 2009; 2011; Chang, 2009; 2011;
Kondo y Oh, 2010; Mayer et al., 2011; Economou

et al., 2011; Blasco-Fontecilla et al., 2012; Reeves
etal., 2012; Barretal., 2012; Basu etal., 2013; L6-
pez Bernal etal., 2013; Kontaxakis etal., 2013; Ma-
dianos et al., 2014; Coope et al., 2014; Cordoba-
Dona et al., 2014; Ramos Martin, 2014; Oyesanya
etal., 2015; Rivera et al., 2015; Dos Santos et al.,
2016; Iglesias-Garcia, 2017; Helbich, 2017), don-
de se estima que durante la crisis se han producido
alrededor de 10.000 suicidios adicionales por razo-
nes economicas en Estados Unidos, Canaddy Euro-
pa (Stuckler et al., 2011), ademas de otros efectos y
aspectos vinculados al incremento de diagndsticos
en salud mental o un importante aumento en el con-
sumo de antidepresivos y ansioliticos (Ludwig et al.,
2009:; Arensman et al., 2013; Alameda-Palacios et
al., 2015). Tal y como podemos observar, las tesis
contra-ciclicas tienden a apoyarse en una perspec-
tiva que establece un implicito vinculo entre condi-
ciones materiales y condiciones de salud mental.

Por otro lado, las tesis pro-ciclicas desmienten
esta aproximacion que se da en los anteriormente
mencionados estudios en relacion al aumento del
suicidio durante las crisis, ya que, desde diferen-
tes perspectivas tanto tedricas como empiricas,
consideran que este tipo de muerte crece mas bien
en momentos de estabilidad y bonanza econémica
(Ginsberg, 1966; Lester, 1968; 1996; Unnithan et
al., 1994; Ruhm, 2000; Gerdtham y Ruhm, 2002,
Jungeilges y Kirchgassnet, 2003; Neumayer, 2004;
Otsu et al., 2004; Tapia Granados, 2005a; 2005b;
Tapia Granados y lonides, 2008; Jalles y Andresen,
2015; Sanchez Barricarte et al., 2017). En esta li-
nea, otros estudios consideran que, al menos direc-
tamente, el suicidio no tiene relacion alguna con la
economia sino con otras variables que no son con-
templadas en los modelos contra-ciclicos como el
estado de las redes de apoyo (Fountoulakis et al.,
2013; 2017) o el nivel de proteccion social que pro-
porciona cada modelo de estado de bienestar (Zim-
merman, 1995; Yur’yev et al., 2012; Norstrom y
Grongyist, 2014).

La raiz de estos trabajos tiene su fundamento
en indagaciones como las de William Ogburny Do-
rothy Thomas (1922), quienes estiman la existencia



de un impacto negativo del ciclo econdmico expan-
sivo en diferentes aspectos de la vida social, particu-
larmente en el de lamortalidad. Sibien estos autores
encuentran que el suicidio tiene un comportamien-
to contra-ciclico (Tapia Granados, 2015), su lectura
socioldgica del comportamiento de la mortalidad en
periodos expansivos y contractivos de la economia
serd relevante en futuros trabajos que abordan esta
cuestion, dado que presentan una serie de lecturas
interesantes acerca de los riesgos que tiene para la
salud el crecimiento econémico. Otro de los anali-
sis destacados, en una linea que si examina una rela-
cion directa entre suicidio y el ciclo economico, es
el de Ralph Ginsberg (1966) y su repaso del suici-
dio anomico en la teoria de Durkheim. Segun Gins-
berg, la anomia tiene una lectura tanto socioldgica
como psicoldgica ya que interpela al estado de (in)
felicidad de los sujetos en la vida moderna. Dicho
estado social-psicoldgico tiene que ver con el nivel
de aspiraciones que una gran parte de la poblacion
siente que no cumple dadas las caracteristicas del
ciclo econdémico-financiero y la composicion de la
propia estructura social, sus reglas, valores impe-
rantes, etcétera. Estas exigencias generan que los
mecanismos de regulacion social estan completa-
mente ausentes en los procesos de industrializacion
y creacion de riqueza, por lo que el suicidio aumen-
ta en periodos de expansion, tal y como apuntaba
Durkheim en su tesis de las “crisis de prosperidad”
que mas adelante examinaremos. Por lo tanto, esta-
riamos ante procesos andmicos que tienen que ver
con una “sensacion de eficacia” que los sujetos no
terminan de ver satisfecha, por lo que explicaria un
aumento sostenido del suicido en periodos de creci-
miento econémico (Lester y Yang, 1997: 18 y ss.).
En este sentido, estarfamos ante una vision estruc-
tural de la anomia que se corresponde con relectu-
ras pos-durkheimianas como las que ofrecen Robert
K. Merton (1938) o Anthony Giddens (1971), asi
como las de otros autores insignes como Talcott
Parsons, Harold Garfinkel o Herbert McClosky que
reconocen laanomia como un fenémeno consustan-
cial a lamodernidad (Lopez Fernandez, 2009).

Posteriormente, otras investigaciones que se
han dedicado a indagar en el aspecto pro-ciclico del

suicidio serian aquellas que revisan las aportaciones
de Henry y Short a la teoria sociolégica del suicidio
(Lester, 1968; 1996; Whitt et al., 1972; Unnithan
et al., 1994). Estas investigaciones, sobre todo las
de David Lester (1968; 1992; 1996), estiman que
el suicidio tiene un comportamiento econdémico
que requiere de una observacion mucho més dila-
tada y desagregada en el tiempo, dado que no en
todos los contextos sociales sus tasas reaccionan de
la misma manera. Asimismo, éstas varian en funciéon
del grupo poblacional en funcion del sexo o la edad.
Por otra parte, investigadores como Jos¢ Tapia Gra-
nados (2005a; 2005b; 2011; 2014), en la linea de
los andlisis de Josep Eyer (1977), contribuyen al es-
tablecimiento contemporaneo de la hipdtesis con-
tra-intuitiva que estima que el suicidio es mayor en
periodos de bienestar econémico que en momentos
de crisis, salvo para el momento historico de la Gran
Depresion (Tapia Granados y Diez Roux, 2009).
Parte de sus contribuciones a este respecto se fun-
damentan en la observacion de como, a nivel gene-
ral, la mortalidad es mayor en momentos de creci-
miento econdmico y como los problemas de salud,
en términos generales, disminuyen sensiblemente
durante las crisis economicas. El sentido de esta
afirmacion se encuentra en que durante periodos
de crisis se comenten menos excesos perjudiciales
para la salud y se presta mds atencion, y cuidados,
a las necesidades mas inmediatas (Tapia Granados,
2014: 103). Este hecho lo observa Tapia Granados
en los datos que revelan que, en general, las estadis-
ticas de mortalidad bajan durante periodos de cri-
sis. Asimismo, a raiz de este hecho, el autor muestra
como en todos los paises europeos ha aumentado
la esperanza de vida a pesar de la Gran Recesion de
2008, algo que contrasta con los resultados en las
encuestas realizadas en torno a la medicion de la
pérdida de calidad en los condicionantes en salud.
En relacion con el suicidio, Tapia Granados sugiere
que el comportamiento del mismo en periodos de
crisis es divergente segun la crisis y el grupo pobla-
cional. Para el contexto de la crisis de 2008 el autor
estima que existe un incremento del mismo entre
varones en edad de trabajar, pero no asi entre mu-
jeres, jovenes o ancianos. Sin embargo, al igual que
otros autores que se cinen a estas tesis (Laporte,



2004; Mufioz Sanchez et al., 2014), Tapia Grana-
dos avisa de un posible efecto retardado de las crisis
en el tiempo que puede generar interpretaciones
miopes del impacto real del ciclo econdémico en la
mortalidad tanto a un nivel particular del suicidio
como a un nivel general en otros tipos de muerte.
Esta afirmacion conlleva una importante critica
respecto a que los andlisis contra-ciclicos son dé-
biles en su formulacion de partida dado que suelen
analizar series temporales muy cortas, visualizando
una parte del ciclo econémico sin tener presente su
opuesto (Sanchez Barricarte et al., 2017). Sin em-
bargo, esta tesis del efecto retardo no se correspon-
de con las aseveraciones que enuncié Durkheim, tal
y como veremos a continuacion. Asimismo, segin
otros autores pro-ciclicos, los modelos contra-cicli-
cos del suicidio tienden a ser reduccionistas en su
formulacion por la gran cantidad de variables que se
dejan fuera del andlisis estadistico, incurriendo en
ocasiones en falacias ecoldogicas (Neumayer, 2003,
Stankunas etal., 2013) o en explicaciones excesiva-
mente tentativas sobre las causas reales del suicidio
(Haw et al., 2015). Ademas, si observamos lo que
investigaciones como la de Jests Sdnchez Barricar-
te, Borja Marti Rubio y Andy Eric Castillo Patton
(2017) nos dicen respecto al disefio estadistico de
muchas de estas investigaciones, tanto en el lado
contra-ciclico como en las posiciones pro-ciclicas,
encontramos errores de partida como es la toma
de datos en bruto de las estadisticas de suicidio,
muchas de ellas sin procesar o estandarizar. Como
veremos mas adelante este es un error relevante de
medida en los andlisis comparados que se basan en
series estadisticas distintas.

Finalmente, para cerrar este apartado que resu-
me el estado de lacuestion en el andlisis de larelacion
entre el suicidioy las crisis econdmicas tenemos que
advertir que la clasificacion de autores pro-ciclicos y
contra-ciclicos responde a las conclusiones genera-
les de los diferentes estudios mencionados y no tan-
to a afirmaciones explicitas. Esto es importante de
destacar, ya que, si bien puede haber discrepancias
acerca de la relacion entre suicidio y crisis econo-
mica, tenemos investigaciones de ambas posiciones
que estiman diferentes relaciones del suicidio con

otras variables. Por tomar un ejemplo mostrado en
el trabajo de Andrew Phiriy Doreen Mukuka (2017:
2y ss.), vemos que existe una clasificacion divergen-
te de dichos trabajos de acuerdo a la estimacion que
muchos de éstos realizan respecto a larelacion entre
suicidio y desempleo. Si se atiende al recopilatorio
que muestran estos autores, podemos apreciar que
la relacion estadistica entre el suicidio y el desem-
pleo es altamente voldtil entre paises y periodos his-
toricos, con fuertes correlaciones, en general, entre
los hombres de la poblacion en edad laboral y con
dispares apreciaciones en relacion con las mujeres
o determinados grupos de edad juvenil o anciana.
Este hecho concuerda con resultados de investiga-
ciones como la de Robert DeFina y Lance Hannon
(2014, quienes afirman que esta relacion entre sui-
cidio y desempleo puede ser insignificante en una
determinada crisis econdmica, pero en otras crisis
posteriores o anteriores, en el mismo territorio de
estudio, si que adquiere relevancia estadistica.

Por tanto, vistas las principales aportaciones
contempordneas, entendemos que hay que mantener
una postura cauta en la aceptacion de tesis tanto pro-

ciclicas como contra-ciclicas, puesto que, como di-
cen Wen-Chieh Wu 'y Hui-Pei Cheng (2010: 1974):

“En realidad, estos dos aspectos opositivos de-
berian de coexistir en una sociedad compleja com-
puesta de diferentes tipos de personas. El efecto red
sobre el total de la mortalidad en una fluctuacion
macroecondmica de corto recorrido depende de
qué aspecto domina mds en una sociedad o en un
pais™!

MARCO TE()RICQ: DURKHEIM Y LA
TEORIA SOCIOLOGICA MODERNA DEL
SUICIDIO

Tras observar el estado de la cuestion relativa
al estudio de la relacion entre el suicidio y las crisis
economicas, expondremos a continuacion la teoria
sociologica del suicidio en Durkheim. En contraste

1 Traduccién propia.



con muchos de los trabajos mencionados hasta aho-
ra, la propuesta analitica de Durkheim comprende
unavision constructivistay problematizadora del fe-
nomeno en el contexto de las sociedades modernas e
industriales mucho mds amplia que sus antecesoras
y gran parte de sus sucesoras, sobre todo por el and-
lisis tedrico-empirico que este autor realiza a partir
de las estadisticas de la Francia y la Europa Central
del siglo XIX. Las obras més destacadas en las que
Durkheim aborda el suicidio son, principalmente,
Suicidio y natalidad: estudio de estadistica moral
(1888), £l suicidio: estudio de sociologia (1897) y
Ll divorcio de mutuo acuerdo (1906). Existen otras
aportaciones en torno a este tema que, como po-
demos apreciar, Durkheim revisita a menudo en el
tiempo, pero se trata de seminarios, cursos y confe-
rencias cuyas transcripciones no han sido publica-
das o que reconocen de escasa difusion (De Miguel,
1974; Giddens, [1976] 1993; Minett, 2011).

Por tanto, tal y como se puede apreciar, el inte-
rés de este fenémeno en la obra de Emile Durkheim
es crucial. Primero, porque Durkheim parte de una
posicion que trata de analizar cientificamente un fe-
nomeno en auge en la sociedad industrial europea,
dado que el proceso de modernizacion le supone
una gran preocupacion intelectual y personal, sus-
citdndole una vision tenebrosa respecto a algunos
de sus efectos mas inmediatos. Esto lo expresa a lo
largo de sus diferentes obras, en particular £/ su:-
ctdio, donde declara que “Lo que muestra la marea
ascendente de muertes voluntarias no es el brillo
creciente de nuestra civilizacion, sino un estado de
crisis y perturbacion que no puede prolongarse sin
peligro” (Durkheim, [1897] 2015: 319). Segundo,
porque Durkheim, vindicando esta mirada cienti-
fica, social y constructivista, pone en cuestion una
importante parte de las teorias psicologicas del sui-
cidio que fueron difundidas alo largo de todo el siglo
XIX, sobre todo en Francia. La contextualizacion de
esta polémica, dado que en Francia es donde mas se
desarroll¢ la ciencia psicologica y psiquidtrica en el
siglo XIX junto con Estados Unidos, Alemania e Ita-
lia (Martinez Pérez, 2001), tiene lugar en la impug-
nacion de las tesis que presuponen una condicion
psicopatologica de los individuos que cometen el

suicidio. Segun Durkheim, esta aproximacion no es
solo erronea, sino también estéril, dado que, segtn
el enfoque psicoldgico de los “alienistas”, no se po-
driadar unarespuesta social efectiva o intervenir so-
bre este fendmeno, ya que, de acuerdo con Durkhe-
im, “los suicidios de los enajenados no son el género
sino una variedad, los estados psicopaticos que
constituyen la enajenacion mental no pueden expli-
car la inclinacion colectiva al suicidio” (Durkheim,
[1897] 2015: 36). Asimismo, segin una observa-
cion estadistica del fendmeno, habria variables que
no podrian explicar la condicion psicopatologica de
los y las suicidas, dado que hay datos que contradi-
cen determinados postulados tedricos como el que
estima que la “monomania melancélica”, la “neu-
rastenia” o la depresion son la causa principal del
suicidio (Durkheim, [1897] 2015: 36 y ss.). Segun
Durkheim, esta seria una explicacion incompleta de
este tipo de muerte, puesto que, estadisticamente,
en la mayoria de las sociedades modernas se da un
mayor namero de mujeres diagnosticadas con de-
presion y diagnosticos clinicos de enfermedad men-
tal mientras que, por otro lado, las cifras de suicidio
suelen ser de una proporcién muchisimo mayor en
hombres, a quienes se les diagnostica menos desor-
denes mentales (Durkheim, [1897] 2015: 39). Si
bien seria pertinente una reflexion en términos de
género respecto al sesgo psicopatologizante de las
mujeres durante la mayor parte del siglo XIX'y XX,
Durkheim, a través de esta observacion de las esta-
disticas psiquidtricas y la prueba de una relacion in-
versa en la distribucion geogréfica del alcoholismo
y el suicidio en la Francia decimononica, aporta sus-
tanciales evidencias que cuestionan una gran parte
de las tesis psicologicas sobre el suicidio. Por tanto,
en base a su critica de las tesis “alienistas” de la inci-
piente psiquiatria, o las tesis del “efecto imitacion”™
de psicologos sociales como Gabriel Tarde (rival
intelectual de Durkheim), el sociélogo francés pre-
tender sacar el suicidio de la dimension de lo mental
y de lo exclusivamente individual para convertirlo
en un objeto de estudio con implicaciones y origen
social. Esto explicaria que este tipo de muerte fuera
visibilizado como un hecho social o una “realidad
externa” alos individuos (Durkheim, [1895] 2005:
135yss.;[1897] 2015: 12y ss.). En esta pugna por



reivindicar el potencial explicativo de la sociologia
en tanto que ciencia empiricay reflexiva, Durkheim
desvela una serie de motivantes o “causas sociales”
del suicidio. Estas “causas sociales” o “corrientes
suicidogenas™ estan definidos en cuatro tipologias
fundamentales:

[—

el suicidio egoista,

el suicidio altruista,
el suicidio andmico
el suicidio fatalista.

=

Cada una de estas tipologias suicidas estd sus-
tentada por un determinado contexto o “medio
social”, entendiendo el medio social como el con-
junto de “ideas, creencias, costumbres y tendencias
comunes” que se dan en un determinado grupo
humano (Durkheim, [1897] 2015: 263). Asimis-
mo, todo medio social se incluye en una dimension
mucho mayor que comprende la estructura social
en su conjunto, la cual viene reproduciéndose en
el tiempo a través de una serie de practicas e insti-
tuciones basadas en tradiciones y normas que com-
prenden desde la religion hasta el derecho. Segiun
La division del trabajo social (1893), Durkheim
estima que estas prdcticas ¢ instituciones, que im-
pregnan toda vida en comunidad, quedan profun-
damente reconfiguradas durante el proceso de mo-
dernizacion, afectando a los modos de solidaridad
por el cual se rige la cohesion social. El concepto
de “cohesion social” se puede comprender como
el espacio donde funcionan los vinculos de solida-
ridad entre individuos dentro de un grupo social o,
dicho de otra forma, como la formula por la cual una
sociedad sigue una determinada estrategia de inte-
gracion social en base a la unidad y la cooperacion
(Durkheim, [1893] 2001: 153 y ss.). Por tanto,
teniendo como fundamento tedrico estas pesquisas
preliminares, Durkheim entiende que el suicidio es
un indicador agregado que, en definitiva, expresa
cudl es el estado de la cohesion social. Esto se ob-
serva en las recurrentes metdforas organicistas por
las que Durkheim afirma que “podemos estar segu-
ros de que las sociedades en las que los suicidios son
mas frecuentes no gozan de tan buena salud como
en las que éstos no lo son tanto” (Durkheim, [1888]

1998: 172) o que la labor de la prevencion se debe
de basar en “buscar en el pasado los gérmenes de
vida nueva” (Durkheim, [1897] 2015: 337).

Por tanto, la vision de Durkheim respecto al
suicidio estaria vinculada con una mirada profunda-
mente relacional y organica, en tanto que supedita
¢ste a algun tipo de fallo en el sistema de regulacion
e integracion de los sujetos en la sociedad, entendi-
da esta dltima como un cuerpo total que es mas que
la suma de todas las partes. Estos mecanismos de re-
gulacion e integracion son clave en el orden social y
la “constitucion moral” puesto que provocan que los
individuos perciban o sientan (in)deseable su exis-
tencia. En relacion con las tipologias del suicidio su-
geridas por Durkheim, sociélogos de las emociones
como Eduardo Bericat Alastuey (2001) estiman que
el autor francés quiso leer en las corrientes sociales
que provocan esta conducta de muerte un modelo
de respuesta emocional a fendmenos, tanto ordina-
rios como extraordinarios, que acontecen en la vida
de los sujetos y sus comunidades de pertenencia.
De este modo, segtin Bericat Alastuey, los suicidios
fatalistas y andmicos interpelan al proceso de regu-
lacion (donde las emociones del miedo y frustracion
son claves) y, por otro lado, los suicidios altruistas y
egoistas se remiten al proceso de integracion (don-
de son centrales lavergiienzay el orgullo). La citada
diferencia entre la regulacion y la integracion social
en Durkheim tiene que ver, fundamentalmente, con
como se produce la formulacion de los codigos o
las normas sociales, por un lado, y, por otra parte,
en como se leen, asumen y ejecutan dichos codigos
por parte de los individuos (Besnard, [1993] 1998;
Bericat Alastuey, 2001; Minetti, 2011). Es decir, si
apliciramos una lectura foucaultiana a esta interre-
lacion entre regulacion e integracion en Durkheim
(Romeroy Gonnet, 2013), estariamos ante una ma-
quina social que comprende tanto a los dispositivos
como a las tecnologias de disciplinamiento que se
ejecutan sobre los sujetos de una comunidad de sen-
tido. De ahi se explicaria que el suicidio se pueda
contemplar como un acto de resistencia radical o de
divergencia absoluta frente al biopoder operativo y
sus excesos o defectos.



Ahondando en las aportaciones tedricas a este
respecto, expondremos las principales ideas de
Durkheim referidas a la desregulacion y la desinte-
gracion fruto del “estado patologico” que acompa-
fia “al avance de la civilizacion” (Durkheim, [1897]
2015: 319). Debido a que nos centramos en el vin-
culo de las crisis con el suicidio, deberemos prestar
especial atencion a la dimension de la desregula-
cion. Como veremos a continuacion, este vinculo
se establece por medio de la anomia, la cual se ins-
tituye en el corazon del proceso de modernizacion
e industrializacion en las incipientes economias de
libremercado de mediados y finales del siglo XIX, a
las que Durkheim les dedicaba la siguiente critica:
“la desorganizacion que caracteriza nuestro estado
economico abre las puertas a todas las aventuras”
(Durkheim, [1897] 2015: 222).

Sin embargo, antes repasaremos, si bien bre-
vemente, las aportaciones que hace Durkheim res-
pecto del suicidio altruista y fatalista, dado que son
fundamentales para entender la observacion que
realiza el autor francés de la anomia y sus vinculos
con el suicidio por causas econémicas. En primer
lugar, Durkheim considera estas tipologias como
formas primitivas o pre-modernas del suicidio,
aunque su presencia todavia persiste en el seno de
las sociedades modernas en instituciones de corte
tradicional como el ejército o la familia (Durkheim,
[1897] 2015: 278). En segundo lugar, Durkheim
considera que estas corrientes suicidogenas vienen
condicionadas por una sobrerregulacion del medio
social que se traduce en sobre-reglamentacion o en
opresion del colectivo sobre los individuos. Esto se
observa en la definicion del suicidio altruista donde
“el yo no se pertenece a si mismo, se confunde con
otra cosa que no es €l, y el grupo del que forma par-
te, algo externo, determinalo que rige su conducta”
(Durkheim, [1897] 2015: 189). Este suicido seria
aquel fundamentado en una cuestion de la honray el
honor del sujeto respecto a las demandas del grupo
o comunidad al que pertenece, siendo una tipologia
tipica de militares en acto de servicio, martires reli-
giosos o personas que se sacrifican por la comuni-
dad o el bien comun.

En el caso del suicidio fatalista, encontrariamos
que ¢ste tiene una minima expresion que se concen-
tra en la definicion de un pie de pagina en el que se
describe como:

“el resultante de un exceso de reglamentacion:
el que cometen los sujetos cuyo porvenir se ve im-
placablemente limitado, cuyas pasiones estdn vio-
lentamente constrenidas por una disciplina opresi-
va. Es el suicidio de los esposos demasiado jovenes,
de la mujer casada sin hijos, [...] los suicidios de
esclavos [...] y todos los que, en una palabra, pue-
den ser atribuidos a las intemperies del despotismo
material o moral” (Durkheim, [1897] 2015: 240).

Tal y como podemos observar, este suicidio po-
dria ser el caracteristico de las personas que se ven
presas, perseguidas, discriminadas o marginadas
socialmente. Asimismo, vemos que es el suicidio de
las mujeres oprimidas en el entorno doméstico. Sin
embargo, tal y como han criticado duramente pos-
teriores autores y autoras (Besnard, [1993] 1998;
Lehmann, 1994; Ramos Torre, 1996; Alvira Martin
y Blanco Moreno, 1998), Durkheim le presta escasa
atencion, tanto analitica como teorica, debido a que
esta corriente suicidogena le genera importantes
inconsistencias en su construccion del “coeficien-
te de preservacion” que caracteriza la institucion
matrimonial. Este dltimo elemento es fundamental
para entender qué cree descubrir Durkheim en su
andlisis de las formas modernas del suicidio y su re-
lacion con el ciclo econdmico.

Como ya hemos avistado, Durkheim estima
que la modernidad es un nuevo orden social donde
“la doctrina del progreso, a costa de lo que seay lo
mds rdpido posible, se ha convertido en dogma de fe
[...] que celebra los beneficios de la inestabilidad”
(Durkheim, [1897] 2015: 223). Fruto de este pro-
greso arrasador, donde se pueden contemplar los
avances de la secularizacion, la industrializacion y
el capitalismo, instituciones tradicionales como el
matrimonio, la “comunidad conyugal”, comienzan
a dejar de tener el sentido que antignamente tenian
en las comunidades cristianas pre-modernas, sobre
todo en el contexto de un medio rural que se va va-
ciando en favor del crecimiento urbano. Esta rup-



tura de la tradicion, y su “solidaridad mecénica”,
genera que Durkheim interprete que el matrimo-
nio, sobre todo con presencia de descendencia en
el contexto del hogar, sea una institucion clave en la
preservacion y felicidad de los sujetos (Durkheim,
[1888] 1998: 170 y ss.; [1897] 2015: 143 y ss.).
En base a esta creencia, hipotéticamente respaldada
por las estadisticas compiladas con la inestimable
ayuda de su sobrino Marcel Mauss (Borlandi, 1998),
Durkheim mantendra una encendida posicion con-
tra la instauracion del divorcio de mutuo acuerdo
en la Francia de comienzos del siglo XX debido al
atentado contra la estabilidad que esta practica re-
presenta. Prueba de ello tiene lugar con afirmacio-
nes como la que estima que “una amplia practica del
divorcio va acompafada de graves inconvenientes
morales” (Durkheim, [1906] 1998: 197) que, de
manera indirecta, Durkheim cree que afectan noto-
riamente al incremento del suicidio, tal y como se-
nalo el demografo francés Jacques Bertillon (1883),
conocido fundador del método de la Estadistica por
Causa de Muerte (ECM) que luego emplearemos.

De este modo, al hilo de lo expuesto anterior-
mente en la relectura de una sociologia de las emo-
ciones en Durkheim de acuerdo a Bericat Alastuey
(2001), el autor francés contempla que en el matri-
monio se da una “reglamentacion de las relaciones
entre los sexos que se extiende no solo a los instin-
tos que este comercio pone en juego, sino también a
los sentimientos de toda clase” (Durkheim, [1897]
2015: 235). Por tanto, la ruptura de la institucion
matrimonial, el nicleo de la comunidad familiar, re-
presenta la desintegracion del tltimo bastion de la
seguridad emocional de los sujetos en lo que seria
el mundo de la nueva economia moral que propug-
na el avance de la civilizacion industrial (Durkheim,
[1897] 2015: 219). Asimismo, la institucionaliza-
cion del divorcio, segin Durkheim ([1906] 1998:
200), representaria la aceptacion de una nueva
moral egoista que alimenta estados de soledad que,
cOmo veremos a continuacion, contienen una de-
terminada corriente suicidégena. Ademds, segin
Durkheim, la quiebra del matrimonio implica im-
portantes distorsiones en la natalidad y en la consti-
tucion estable del hogar. En este sentido, en su pri-

mera aproximacion al suicidio, Durkheim destaca la
importancia que tienen la natalidad y una fertilidad
moderada como fendmenos mitigadores, dado que:

“Todos estos hechos demuestran que, en un
medio donde la familia existe, ésta protege contra
el suicidio y que cuanto més viva y més unida esté,
en mayor grado tendrd esta virtud protectora. Aho-
ra bien, una buena natalidad supone naturalmente
familias lo suficientemente densas; pero éstas, a
su vez, solo son posibles en un medio donde los
hombres estan predispuestos y acostumbrados a la
solidaridad doméstica y anteponen a la comodidad
material los placeres de la vida en comin. Sin duda,
estas preferencias se fijan normalmente de un modo
instintivo ¢ irreflexivo; pero eso no tiene importan-
cia. Sean o no deliberadas, no cambian de natura-
leza. Con frecuencia se ha dicho que si las familias
escaseaban era porque los padres no querian com-
prometer ni su bienestar personal ni el de sus hijos.
Lo admito aunque, quizas, el bienestar material no
hubiese tomado tanta importancia en la moral po-
pular si las alegrias de la vida colectiva no la hubic-
sen perdido. En consecuencia, todo debilitamiento
de la natalidad implica un debilitamiento del espi-
ritu doméstico: ahora bien, acabamos de ver que
este tltimo induce al suicidio. Esta debe ser, por
tanto, la causa comun que intentamos demostrar. Si
el suicidio progresa cuando la natalidad declina, es
porque ambos fendmenos también se deben en par-
te a una regresion de los sentimientos domésticos™
(Durkheim, [1888] 1998: 190).

Posteriormente, en /A7 swicidio, Durkheim
([1897] 2015: 169) volverd a insistir que, en la mo-
dernidad, la tendencia historica es que “el suicidio
no deja de aumentar y la natalidad de disminuir”
(Durkheim, [1897] 2015: 169). Por tanto, vistas
sus lecturas acerca de los cambios en la comunidad
humana mds elemental, la familia, para Durkheim la
modernidad conlleva un particular proceso de des-
integracion social que explica, entre otras cosas, no
sOlo el aumento del suicidio, sino cambios fundamen-
tales en la forma de relacionarse de los sujetos con su
entorno y consigo mismos. Unos cambios que, en
gran medida, tienen que ver con un proceso de desa-
cralizacion y secularizacion de la vida cotidiana en la
que “el hombre trata de instruirse y se mata porque



la comunidad religiosa, de la que forma parte, ha per-
dido su cohesion” (Durkheim, [1897] 2015: 141).
De este modo, Durkheim (1897] 2015: 221) inter-
preta que “la religion ha perdido la mayor parte de su
poder” en términos de la capacidad de poder seguir
construyendo una comunidad de sentido.

Estas observaciones respecto al retroceso de
las comunidades tradicionales respaldan la principal
tesis de Durkheim sobre el suicidio donde afirma
que “el suicidio varia en razon inversa al grado de
integracion de los grupos sociales de los que forma
parte el individuo” (Durkheim, [1897] 2015: 179).
Asimismo, en consonancia con esta tesis central, la
mortalidad suicida en la modernidad tiene que ver
con un proceso de “individuacion excesiva propia
de la civilizacion” (Durkheim, [1897] 2015: 201)
que encarna, principalmente, la corriente suicido-
genadel egoismo, pero que también afecta al proce-
so por el cual se genera la anomia tanto econdmica
como doméstica.

Aeste respecto, abordando la primera de las dos
formas principales del suicidio moderno, el egois-
mo se define como un “estado en ¢l que el yo indi-
vidual se afirma en exceso al yo social” (Durkheim,
[1897] 2015: 179). Partiendo de esta observacion,
Durkheim reconoce asi la existencia de un medio
social en el que los individuos terminan por sentir-
se extrafios y apdticos en relacion consigo mismos
y con su comunidad de pertenencia, ya sea familiar,
religiosa o politica. Por tanto, el suicidio egoista se
constituye cuando “la familia y la sociedad se [...]
hacen extrafias [...] y [...] nuestro ser social se en-
cuentra desprovisto de todo fundamento” (Durkhe-
im, [1897] 2015: 182). Asimismo, Durkheim esti-
ma que este fenémeno acontece porque ha ocurrido
algo en la sociedad que ya no contempla la integra-
cion de los sujetos como antes hacia, dado que “Si el
individuo se aisla es porque los lazos que lo unian a
los otros seres se han aflojado o roto, porque la so-
ciedad no ha soldado correctamente los puntos de
contacto” (Durkheim, [1897] 2015: 244).

Este desarraigo y pérdida de fe en los proyectos
comunitarios o colectivos, una visién creciente en

la modernidad segtin Durkheim, tiene especial im-
pacto en el entorno urbano, debido a una mayor fa-
cilidad para el aislamiento fisico y psicoldgico de los
sujetos (Durkheim, [1897] 2015: 277), algo que,
posteriormente, confirmard Georg Simmel ([1903]
2002) en su célebre ensayo sobre la vida mental en
la metropolis industrial. Asimismo, siguiendo el
argumento de Durkheim, el desarrollo de un “in-
dividualismo excesivo” y la expansion del suicidio
egoista también tienen que ver con un cambio cul-
tural acaecido en el orden moral vigente, tal y como
se avista en la decadencia de la solidaridad mecanica
y la solidaridad doméstica. Este hecho de la sobre-
individualizacion, segun Durkheim, es producto de
la regulacion deficitaria del nuevo orden social de la
modernidad, donde el nuevo proceso de (des)inte-
gracion de los sujetos promueve que se formen

“corrientes de depresion y de desencanto que
no emanan de ningtn individuo en particular, pero
expresan el estado de desintegracion de la sociedad.
Lo que traducen es el relajamiento de las bases so-
ciales, una especie de astenia colectiva, de malestar
social que, como la tristeza individual refleja, a su
manera, el mal estado organico del individuo. [...]
En realidad estas nuevas morales son mds un efecto
que una causay simbolizan, en un lenguaje abstracto
y de forma sistémica, la miseria fisiologica del cuer-
po social. Y como esas corrientes son colectivas,
tienen una autoridad que se impone al individuo y
le empuja con més fuerza en la misma direccion que
le inclina el desamparo moral que ha suscitado en €l
la desintegracion social. Asi, incluso en el momento
en el que se libra del ambiente social, sigue sufrien-
do su influencia. Por individualizados que estemos,
siempre queda algo de colectivo; la depresion y la
tristeza resultan de esta individualizacion exagera-
da. [...] Bien merece, pues, este tipo de suicidio,
el nombre que le hemos dado. El egoismo no es un
factor secundario, es su causa. Si el lazo que liga al
hombre a la vida se afloja, es porque el nexo que le
une ala sociedad se ha relajado. Los incidentes de la
vida privada, que parecen inspirar inmediatamente
el suicidio y pasan por ser sus condiciones determi-
nantes, en realidad no son mds que causas excepcio-
nales. Si el individuo cede al menor choque de las
circunstancias es porque, en el estado en el que se
encuentra, la sociedad le ha predispuesto al suici-
dio” (Durkheim, [1897] 2015: 183).



Esta aproximacion al suicidio egoistay sus ba-
ses psicosociales nos permite entender que, para
Durkheim, el sujetoy el individuo moderno vienen
a estar conformados por una serie de tensiones
elementales que promueven no solo el desafecto
y el desarraigo, sino que son raiz de una crecien-
te (auto)percepcion de su propia vulnerabilidad.
Esta vulnerabilidad se aplicaria tanto al caso del
egoismo como al de la anomia, dado que el contex-
to general de desintegracion y desregulacion, “La
hipercivilizacion [...] refina los sistemas nerviosos
hasta hacerlos excesivamente delicados” (Durkhe-
im, [1897] 2015: 280).

Por tanto, todo el peso argumentativo que he-
mos expuesto hasta el momento es s6lo el sustrato
en el cual se asienta laanomia que se produce duran-
te las crisis, entendidas éstas como estados sociales
de desorganizacion (Durkheim, [1897] 2015: 205
y ss.). De este modo, la anomia, que es entendida
como la desreglamentacion o la falta de normas en
la regulacion “juridica y moral en que se encuentra
actualmente la vida econémica” (Durkheim, [1893]
2001: 1), se constituye, hipotéticamente, como una
circunstancia latente en la modernidad, pero que se
expresa de manera coyuntural. De ahi que Durkhe-
im reconozca que “la influencia agravante que
tienen las crisis economicas sobre la tendencia al
suicidio es de sobra conocida” (Durkheim, [1897]
2015: 207), constituyendo un primer hito en la teo-
ria que nos ocupa sobre larelacion entre el suicidio y
las crisis. De hecho, Durkheim observa que, para el
caso de las crisis financieras de finales del siglo XIX
de fuerte impacto como la crisis de la Bolsa de Paris
de 1882, “el numero de suicidios no se reparte por
igual entre las diferentes épocas del afio, sino que se
eleva sobre todo durante los tres primeros meses, es
decir, en el preciso instante que se produjo el crack”
(Durkheim, [1897] 2015: 207).

Sin embargo, a diferencia de la hipotesis més
comun que se pueda tener a este respecto, Durkhe-
im estima que el efecto de las crisis sobre el suicidio
anomico no se produce tanto por sus consecuencias
materiales en términos de incremento del desem-
pleo y de las condiciones de la pobreza, el llamado

“suicidio por miseria” que llegé aleer Marx ([1846]
2012), dado que el autor francés se percata de que
“si las muertes voluntarias aumentasen al hacerse
mas cruda lavida, deberian disminuir sensiblemente
cuando el bienestar aumenta” (Durkheim, [1897]
2015: 208), algo que no ocurre puesto que el suici-
dio tiende a aumentar a través del tiempo. Esto ge-
nera que Durkheim considere que las crisis tienen
una dimension mds moral que econémica, puesto
que, tal y como dice, “si las crisis industriales o fi-
nancieras aumentan el nimero de suicidios no es
porque empobrecen [...] es porque son crisis, es de-
cir, perturbaciones del orden colectivo” (Durkheim,
[1897] 2015: 211). Por ello, un poco mas adelante
en el texto de £/ suwcidio, Durkheim insiste en que
“Siempre que se producen en el cuerpo social serias
reorganizaciones, ya sea por un subito crecimiento
o por un cataclismo inesperado, el hombre se mata
mas facilmente” (Durkheim, [1897] 2015: 211).
Por tanto, de acuerdo alavision del autor francés, el
suicidio producido por laanomia econdémica no solo
se produce por crisis relacionadas con la privacion
particular (la quiebra), sino también con crisis re-
lacionadas con la prosperidad general (la bonanza),
dado que se produce una frustracion de las expecta-
tivas de bienestar que justifica que

“Un hombre que se ve stibitamente en peores
condiciones de las que estaba acostumbrado no
puede dejar de exasperarse al sentir que se le escapa
una situacion de la que se creia duefio, y su exaspe-
racion se vuelve naturalmente contra su causa, real
o imaginaria, a la que atribuye su ruina” (Durkhe-
im, [1897] 2015: 247).

Como vemos, a pesar de las argumentaciones
de Durkheim, estas afirmaciones nos llevan a una
tension dentro de su teoria en torno al suicidio,
la anomia y las crisis econémicas, dado que pode-
mos leer la corriente suicidogena de la anomia de
un modo tanto coyuntural como estructural. Eco
de ello son frases de caricter ambivalente como la
que enuncia Durkheim al final de £/ suicidio donde
dice que “El malestar que sufrimos no se debe a que
las causas objetivas del sufrimiento hayan aumenta-
do en nimero o intensidad. Da fe no sélo el incre-
mento de la miseria economica, sino asimismo de



una alarmante miseria moral” (Durkheim, [1897]
2015: 333). Asimismo, si tenemos en cuenta lec-
turas de otros autores cldsicos como Marx, que es-
timan que las crisis son un hecho sistémico y con-
natural a la organizacion econoémica del capitalismo
(Marx y Engels, [1848] 2004; Marx [1857] 2010;
[1867-1894] 2005), estaremos ante una vision de
un equilibrio dificil en la concepcion de las crisis
como un hecho puntual o un elemento omnipre-
sente. Con todo, autores como Philippe Besnard
([1993] 1998) nos ayudan a entender que existe un
tipo de anomia aguda y otro tipo de anomia cronica
que podemos extrapolar a nuestra pregunta de si el
suicidio es una condicion coyuntural, motivada por
las crisis, o, por el contrario, es una cuestion estruc-
tural, vistas las aportaciones de Durkheim en torno
a las consecuencias e impacto de la modernidad so-
bre la configuracion de la nueva sociedad moderna.
De hecho, Durkheim, en el resumen del andlisis de-
sarrollado durante £/ suicidio, advierte del caracter
exclusivamente moderno de la anomia dado que “El
suicidio anémico sélo se comete en masa en lugares
donde la actividad industrial y comercial ha crecido
mucho” (Durkheim, [1897] 2015: 310). Esta ase-
veracion casa con lecturas previas de la anomia en
La division del trabajo social, donde se estima que
¢staencuentra su maxima expansion en laliberaliza-
cion de la economia, donde

“la ciencia actualmente no tiene prestigio sino
en la medida en que puede servir a la prictica, es de-
cir, en gran parte a las profesiones economicas. Por
eso ha podido decirse, no sin alguna razon, de nues-
tras sociedades que son o tienden a ser esencialmente
industriales. Una forma de actividad que se ha apode-
rado de un lugar semejante en el conjunto de la vida
social, no puede, evidentemente, permanecer hasta
ese punto careciendo de una reglamentacion, sin
que se produzcan las perturbaciones mds profundas.
Seria especialmente una fuente de desmoralizacion
general, pues, precisamente porque las funciones
econdmicas absorben hoy dia el mayor nimero de los
ciudadanos, existe una multitud de individuos en los
que la vida pasa, casi toda ella, dentro del medio in-
dustrial y comercial; de donde se sigue que, como ese
medio no estd sino débilmente impregnado de mora-
lidad, la mayor parte de la existencia de los que en €l

viven corre fuera de toda accion moral” (Durkheim,

[1893]2001: 4-5).

En consecuencia, como podemos advertir en £/
suicidio, Durkheim incorpora esta tesis de la “solida-
ridad orgdnica” en la que ésta contempla una orga-
nizacion de la vida sélo en base a la produccion y la
competicion en el contexto de laley del libremercado
frente alos referentes histdricos de la reproduccion y
la cooperacion social. De este modo, la consecuencia
mas inmediata de que “Desde hace un siglo, en efec-
to, el progreso economico ha consistido, principal-
mente, en eximir a las relaciones industriales de toda
reglamentacion” (Durkheim, [1897] 2015: 220) es
que la vida social carezca de importantes referentes
y que esté atravesada de relevantes tensiones e incer-
tidumbres que explican que en, la vida orientada al
trabajo, “la lucha se hace mds violenta y més doloro-
sa, pues estd menos regulada y la competitividad es
mayor” (Durkheim, [1897] 2015: 220). Por tanto,
estamos ante una tension elemental que no termina
de dejar esclarecida cudl es la relacion mas nitida en-
tre el suicidioy las crisis econémicas, dado que, como
podemos apreciar, pareceria ser que, en teoria, la
anomia econdmica es mds bien de indole estructural
que coyuntural. En consonancia con lo mencionado
con anterioridad, esto daria lugar a una doble inter-
pretacion del suicidio, dado que, a partir de Durkhe-
im, podemos estimar que este fendmeno se agudiza
durante periodos que ahora reconocemos como de
crisis, recesion o depresion, pero que también puede
incrementarse durante periodos de crecimiento eco-
nomico. En este sentido, nuestra discusion se dirigi-
ra a tensar esta disyuntiva teorica para el caso de la
Espafia contempordnea.

4. ANALISIS: EL SUICIDO Y LAS CRISIS EN
LA ESPANA CONTEMPORANEA
(1976-2016)

Una vez revisados los principales aportes teori-
cos de Durkheim, en el presente apartado daremos
cabida a una discusion mas dilatada respecto a la per-
tinencia de la reflexion en torno a si el suicido, leido



a través de las crisis, tiene una condicion coyuntural
o estructural. Para ello abordaremos la constitucion y
evolucion de las cifras y variables implicadas en esta
pregunta. En un primer subapartado nos detendre-
mos en los datos que ofrecen las estadisticas respecto
al suicidio en Espana para entender a qué datos nos
estamos refiriendo. En el siguiente subapartado
describiremos cudles son las principales variables
y consensos que se establecen en torno a la identi-
ficacion empirica de las crisis, para poder acotarlas
temporalmente en el periodo de 1980-2016. En el
ultimo subapartado cruzaremos las variables relativas
al suicidio y a una serie de indicadores macroecono-
micos bajo la formula del coeficiente de correlacion
de Pearson. Este ejercicio nos otorgard una posicion
desde la cual, desde un punto de vista de la estadis-
tica descriptiva, podremos establecer cudles son las
principales pistas para inclinarse a favor de las tesis
contra-ciclicas o pro-ciclicas.

Si bien nuestra pregunta de partida estima la
contemplacion de la Espana de los afios 1976-2016,
mas adelante detallaremos por qué nos centraremos
solo en el periodo de 1980-2016. Como apunte a
este respecto, en primer lugar, esta seleccion de
las fechas se da con motivo de la disponibilidad y
mayor fiabilidad de los datos, si bien examinare-
mos la construccion estadistica de los mismos en
el siguiente subapartado. En segundo lugar, selec-
cionamos este periodo ya que se corresponde con
una nitida etapa historica en la historia de Espaiia:
la reinstauracion de un régimen politico de caracter
y fundamentos democréticos. Asimismo, en conso-
nancia con este hecho, tal y como estiman diferentes
autores de reconocido prestigio en la ciencia politi-
ca (Linz, 1990; Colomer, 1999; Sanchez-Cuenca,
2014), la consolidacion cultural e institucional de la
democracia social, liberal y representativa en Espa-
fla no tiene cabida hasta comienzo de la década de
1980, concretamente en el ano 1981, tras la supe-
racion institucional del fallido golpe de Estado del
23-F y la aprobacion de una serie de leyes civiles
inalienables como la Ley del Divorcio. Esto es re-
levante no solo para el encaje de nuestro periodo,
sino que es elemental para entender que la década

de 1980 representa el fin de la llamada época de la
Transicion.

4.1. Presentando las cifras del suicidio en Espaiia
(1976-2016)

El recuento del suicidio en Espana reconoce
dos contabilidades que explican la construccion
del dato estadistico a nivel tanto estatal como pro-
vincial. La primera, conocida como Estadistica del
Suicidio (ES), se postula como una férmula que
aprende de las experiencias piloto de 18592 1862y
de 1881 a 1883 donde, por motivos de interés mo-
ral, se recopilan una serie de estadisticas relativas
a la salud poblacional y las conductas consideradas
como una desviacion (Gallego, 1982: 356). La re-
copilacion de estos datos es escasa y poco signifi-
cativa por su constitucion irregular e inestable en
el tiempo. Posteriormente, la nueva metodologia de
recopilacion del suicidio de la ES se regulariza ad-
ministrativamente en 1906 mediante la aprobacion
de la Real Orden del 8 de septiembre, bajo la tutela
de la entonces Direccion General del Instituto Geo-
graficoy Estadistico, dependiente del Ministerio de
Instruccion Pablicay Bellas Artes. Segtn este para-
digmdtico marco legal, cuyo preambulo del primer
anuario reconoce la inspiracion de dicha ley en el
trabajo de Durkheim, se estipula la obligatoriedad
estadistica del recuento de casos de suicidio a partir
de la fuente primaria de las cédulas emitidas por los
Juzgados de Instruccion y los Juzgados de 12 Ins-
tancia e Instruccion que certifican juridicamente
la causa de muerte. Esta metodologia se mantiene
hasta el 31 de diciembre de 2006, cuando el INE
termina por decantarse en usar exclusivamente un
segundo método de contabilizacion del suicidio, in-
cluido dentro de una forma de contabilidad pactada
internacionalmente: la Estadistica por Causa de
Muerte (ECM). Esta segunda forma de contabilidad
del suicidio se acoge a una nueva categorizacion de
las causas de muerte recogidas en la novena y déci-
ma edicion de la Clasificacion Internacional de En-
fermedades (CIE-9 y CIE-10), convenidas a través
de la OMS. Por tanto, desde la implantacion de la
ECM en 1976 la contabilidad del suicidio también
se elabora a partir de los informes forenses de los



Institutos de Medicina Legal y la certificacion judi-
cial de la causa de muerte. Con todo, la publicacion
de esta nueva contabilidad en el suicidio no se da
hasta 1980, motivo por el cual nuestro abordaje re-
conoce este punto de partida estadistico.

Si bien, tal y como hemos expresado en reite-
radas ocasiones, para el presente trabajo de inves-
tigacion nos basaremos exclusivamente en la ECM,
es importante sefalar esta distincion de registros ya
que los datos de la ES y la ECM no coinciden para
el periodo en el que cohabitan. Ejemplo de ello se
muestra en el grafico 1 donde podemos apreciar la
importante distancia de casos registrados segtin qué
metodologia.

Tal y como se puede observar, ademds de mo-
mentos de evolucion contradictoria como los que
se producen entre 1985 y 1995, la ES y la ECM
llegan a tener cifras tremendamente dispares en los
ultimos diez anos de su coexistencia. Ejemplo de
ello es la notoria diferencia en el numero de casos
registrados en 2006, donde se llegan a contabilizar
1.440 suicidios de distancia entre la ES y la ECM.
A este respecto, autores como Asier Amezaga Fixe-
barria y Christian Orgaz Alonso (2010; 2018) han

senalado este hecho diferencial como un sintoma
del problema de la calidad estadistica del suicidio en
Espana, sobre todo antes de 1976. Un ejemplo pa-
radigmatico de esta situacion de este problema de la
calidad de las estadisticas lo encontramos en la Islas
Canarias donde, entre 1977y 1983, practicamen-
te no fueron contabilizados por la ES alrededor del
50% de las muertes por suicidio (Rodriguez Pulido
etal., 1991: 522). A esta circunstancia que caracte-
riza ala ES cabe agregarle la constatacion de que la
infrarrepresentacion o sub-notificacion estadistica
del suicidio es un hecho permanentemente vigente,
segn senalan diversos autores (Unia Sudrez, 1985;
Gutiérrez Garcia, 1991; Bobes y Séiz, 2014; Giner
y Guija, 2014). Por tanto, de acuerdo a esta apre-
ciacion, se supone que la ECM también estaria en
parte afectada por la sub-notificacion de casos. Esta
deficiencia se da, en primer lugar, por posibles sui-
cidios clasificados como “muertes indeterminadas”
o “casos ocultos” camuflados en accidentes labo-
rales o accidentes de trafico (Lonngvist y Ohberg,
1998: 215). La propia OMS reconoce esta circuns-
tancia por la cual

“los suicidios son comtinmente mal clasificados
como ‘muertes de intencion no determinada’ (Y 10-

Grafico 1. Comparativa de estadisticas de suicidio (ECM y ES) en Espaia, 1980-2016
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Y34),ytambién como ‘accidentes’ (VO1-X59), ‘ho-
micidios” (X85-Y09) y ‘causa desconocida’ (R95-
R99) de acuerdo a los codigos de la décima edicion
de la Clasificacion Internacional y Estadistica de

Enfermedades y Problemas Relacionados con la Sa-
lud” (OMS, 2014: 19).

En segundo lugar, estas irregularidades de
compilacion, tal y como establece Santiago Pérez
Camarero (2009: 127), se dan por la inexistencia
de una definicion consensuada del suicidio en la
propia administracion publica hasta la implantacion
del estandar internacional entre 1976 y 1980, que
tampoco escapa a la polémica por el tipo de filtros
que reconoce el tratamiento de los datos de la ECM
y las disputas entre juzgados e instituciones foren-
ses. A este respecto, segun Amezaga Etxebarria y
Orgaz Alonso (2018: 60), desde una perspectiva
que contempla “la construccion del dato estadistico
[...] como un proceso de objetivacion mediado so-
cialmente” cabria contemplar que existen diferentes
culturas protocolarias en el dmbito judicial y en el
ambito de la salud que generan una “distraccion de
datos” con motivo de diferentes visiones en torno al
suicidio. La diferencia radicaria en cuanto a “practi-
cas de registro” y “prdcticas de imputacion” donde
habitan diferentes formas de ver e interpretar qué es
un suicidio a pesar de los estandares establecidos,

dados los posibles sesgos y prejuicios sociales que
coexisten en las personas que se encargan tanto de
la imputacion como del registro del suicidio (Ame-
zaga Ewxebarria y Orgaz Alonso, 2010). A este fe-
nomeno se le suma el ya comentado estigma social
que marca a una muerte suicida. Esto provoca que
familiares y allegados no la quieran declarar como
tal ante las autoridades en determinados casos, por
ejemplo, en los que una muerte por suicidio com-
plique la posibilidad de cobro de determinados se-
guros de vida o que genere un ambiente social de
estigmatizacion y acusaciones severas.

Por tanto, tal y como hemos observado, la rea-
lidad del suicidio comprende, ya de partida, una
serie de complicaciones técnicas que nos avisan de
la responsabilidad del investigador a la hora de in-
terpretar los datos. Esto se aprecia si, en la linea ar-
gumentaria expuesta con anterioridad, elegimos la
estadistica sin percatarnos de lo que hay detrds de la
construccion del dato, una “caja negra” que se ale-
ja de la nitidez con la que habria que observar este
hecho social, tal y como avisan Amezaga Etxebarria
y Orgaz Alonso (2010; 2018). Por tanto, corremos
el riesgo de realizar explicaciones tentativas al calor
de una mirada que, aunque honesta en sus proposi-
tos analiticos, puede leer realidades inexactas tal y
COMO Veremos a continuacion.

Grafico 2. Numero de suicidios (segiin ECM) en Espaiia, 1980-2016.
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Partiendo de la observacion de los datos del
suicidio de acuerdo a la ECM, extraidos todos ellos
de la paginaweb del INE (www.ine.es), podemos ver
en el grafico 2 la evolucion del suicidio en Espana,
tanto en total como por sexos, de acuerdo ala ECM
para el periodo 1980-2016. Esta primera aproxi-
macion nos permitira atender a como cambiando el
suicidio en los tltimos treintay siete afios.

A primera vista, estaria claro que el suicidio ha
aumentado sensiblemente entre 1980y 2016, sien-
do el total parael primeraiio de 1.652 casos en 1980
frente alos 3.569 en 2016. Es decir, mas del doble
en menos de cuarenta aios (116,04%). Sin embar-
go, si observamos la evolucion por sexos, veremos
que, aparentemente, el incremento es mucho mayor
en hombres que en mujeres, puesto que de partida
es mds alto el suicidio de los varones. No podemos
estar mas equivocados respecto al verdadero incre-
mento. Si en 1980 se suicidaban 1.237 hombres y
415 mujeres, en 2016 se suicidaban 2.662 y 907
respectivamente. Realizando una simple operacion
del incremento porcentual podremos ver que los
incrementos son del 115,1% y del 118,5%, respec-
tivamente. Es decir, en términos puros, ha aumen-
tado més el suicido de mujeres que el de hombres.
Asi mismo, aunque pareciera que la distancia del

suicido entre ambos sexos se ha incrementado, la
(mal)conocida como brecha de género del suicido,
la ratio se ha mantenido mas o menos equilibrada
salvo determinados momentos de repunte que mds
adelante analizaremos en relacion con las crisis eco-
nomicas. La media del periodo es 3,02 suicidios de
hombre por cada 1 de mujer. En el grafico 3 pode-
mos observar estar evolucion.

Tal y como se muestran los datos, podemos ob-
servar que los mayores aumentos de casos de suici-
dio se dan entre los aios 1980y 1988 y entre 2010
y 2014, siendo mas brusco el incremento de este il-
timo periodo tanto entre mujeres como en hombres.
Asimismo, podemos apreciar que, por lo general, la
evolucion del fendmeno es bastante similar entre los
dos sexos estadisticos, pero se detectan momentos
de desarrollo contradictorio como en 1994, donde
el suicidio de los hombres aumenta, pero el de las
mujeres baja. Otra tendencia destacable es que los
aumentos del suicidio de los hombres son mucho
mas bruscos que el aumento de los casos que entre
las mujeres. Estas diferencias se hacen notar en la
ratio de afos como 1994, 1998, 2006y 2010, don-
de se acrecienta la distancia del nimero de suicidios

entre hombres y mujeres por encima de la media de
3,02, si bien s6lo entre 2009 y 2010 se llega a un

Grafico 3. Ratio de suicidios (ECM) en Espaiia, 1980-2016.
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mdximo que alcanza el 3,5. Por tanto, en lineas ge-
nerales, no es una diferencia sustancial puesto que
no se llega al 4.

Por otra parte, tal y como se presentan los da-
tos, las cifras del suicidio difieren en gran medida
segtin el grupo de edad, ademds de en funcion del
sexo. Esto es algo que ocurre en la mayoria de los
fenomenos poblacionales: la edad es un factor dife-
rencial clave. La agrupacion estadistica del suicidio
por estratos o tramos de edad la hemos organizado
en tres categorias: primera edad (personas jovenes),
segunda edad (personas adultas) y tercera edad
(personas ancianas). El primer estrato lo hemos
agrupado entre los 0 y los 29 afos, el segundo es-
trato entre los 30 y los 64 afios y el tercer estrato
a partir de los 65 aiios. El motivo de esta categori-
zacion que comprime diferentes intervalos de edad
tiene que ver con la vision que podemos establecer
del fenémeno de acuerdo a las tres edades, donde
se pueden interpretar diferentes formas e inter-
pretaciones del suicidio a rasgos generales, mds o
menos similares, dentro de cada grupo que hemos
conformado. Esto se puede apreciar en publicacio-
nes realizadas en Espana en torno al andlisis del sui-
cidio entre las personas jovenes (Hernandez Rodri-

guez, 1989; Alvira Martin y Canteras, 1997; Pérez
Camarero, 2009; Ferrandiz et al., 2012; Navarro-
Gomez, 2017) y ancianas (Herndndez Rodriguez,
1996; Abellan Garcia, 2005; Ruiz-Pérez y Olry de
Labry-Lima, 2006), donde caben distinguir dife-
rentes tendencias y comportamientos. Si bien para
nuestra seleccion la agrupacion de la tercera edad
suicida no contiene mayores discrepancias anali-
ticas segun nos transmiten los estudios realizados
hasta la fecha, es verdad que en el grupo de las
personas adultas y jovenes hay diferencias notorias
entre, por una parte, ninos, adolescentes y veintea-
fieros, y, por otro lado, entre las personas adultas
menores de cuarenta afios y las mayores de cincuen-
ta. Dados los limites que nos hemos propuesto en
este trabajo de investigacion habrd que reservar
para futuros andlisis y observaciones las diferen-
cias del suicido entre estos perfiles de edad donde
abundan fenémenos vitales de insigne relevancia en
la consideracion economica del suicidio. Lo mismo
ocurre con la variable que estima la diferencia entre
poblacion nativa'y poblacion extranjera, la cual para
todo este trabajo de investigacion no tendremos en
cuenta dado que estamos mirando la poblacién en
su Conjunto, pero que €s importante reconocer sus
posibles diferencias, dado que los procesos vitales

Grafico 4. Numero de suicidios por tramos de edad (segin ECM) en Espaiia, 1980-2016.
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Grafico 5. Numero de suicidios en hombres por tramos de edad (segin ECM) en Espaia, 1980-2016.
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Grifico 6. Numero de suicidios en mujeres por tramos de edad (segiin ECM) en Espaiia, 1980-2016.
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que atafien a la persona migrante son distintos a los
que caracterizan a un nativo o nativa. Asimismo,
no consideraremos otras muchas variables como la
confesion religiosa o el estado civil dado por limites
establecidos y datos disponibles. Con todo, a pesar
de estas matizaciones, segin las notas de prensa
del INE (2016; 2017; 2018) de los ultimos anos el

suicidio es una de las principales causas de muerte
externa en todos los grupos de edad, si bien no se
expresa de la misma forma entre los 15y 25 afios
que entre los 65 ylos 85. En vistas a esta seleccion,
enlos gréficos 4, 5y 6 podemos ver la presentacion
y evolucion de las cifras del suicidio por edad y por
edad y sexo en términos absolutos.



En base a los graficos mostrados podemos ob-
servar que existen notorias diferencias del suicidio
por edad, especialmente si atendemos a una desa-
gregacion por sexos. En primer lugar, este tipo de
muerte tiene un volumen mds notorio en el grupo
de edad de los adultos, tanto en hombres como en
mujeres, con importantes incrementos a partir de
2008 que llegan, respectivamente, a los 1.775 y
591 suicidios para el ano 2014, siendo este aiio el
histérico en las mujeres adultas. El histdrico, o ni-
mero mds alto alcanzado, de los hombres adultos fue
en 2013 con 1.781 casos contabilizados. Por otra
parte, el suicidio de las personas ancianas es el se-
gundo en volumen de casos, siendo su evolucion en
el tiempo bastante diferente si comparamos mujeres
y hombres. Un hecho peculiar que podemos obser-
var es que los suicidios de mujeres mayores de 65
afos estan mas proximos a los de las mujeres de en-
tre 30y 64 aios, dindose una mayor distancia entre
el suicidio de hombres adultos y hombres ancianos.
Un acontecimiento relevante de esta proximidad se
encuentra en 1991 y 1992, donde los suicidios de
mujeres mayores de 65 aiios fueron los que encabe-
zaron el suicidio dentro del grupo de las mujeres,
con un total de 339 casos registrados frente a los
320 de mujeres adultas y los 118 de mujeres jove-

nes. En tercer lugar, el suicidio de las personas jove-
nes es, en todo el periodo seleccionado, el suicidio
mds bajo en numero de casos. Rara vez ha superado
los 600 casos al afo, algo que solo ocurri6 entre
1995y 1997, frente a la subida historica por encima
de los 1.000 suicidios entre personas ancianas tras
1992, que se ha mantenido hasta la actualidad por
encima de ese umbral. Sin embargo, una vez mas,
se aprecian sensibles diferencias por sexo. El suici-
dio de los hombres jovenes en 1981 estuvo cerca de
parecerse al suicidio de los hombres mayores de 65
afios: 250 casos frente a 330. Asimismo, se perci-
ben incrementos y descensos que no coinciden en
el tiempo en el grupo de las mujeres jovenes que se
suicidan. Un ejemplo de ello lo vemos como entre
1995 y 1996 sube nitidamente el suicidio de las
mujeres jovenes de 106 a 144 casos, pero, por otra
parte, el suicidio de los hombres jovenes, para el
mismo periodo, bajade 495 a 476 y luego mantiene
una evolucion constante. Tal y como podemos ob-
servar, todos estos datos son relevantes puesto que
las tendencias son mas dispares que si observamos
la evolucion del suicidio sélo por sexos, de acuerdo
a como hicimos anteriormente. Aunque se den ten-
dencias de ascensos y descensos similares existen
frecuentes fluctuaciones de indole aparentemente

Grafico 7. Ratio de suicidios por grupos de edad en Espaia, 1980-2016.
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contradictorio como la caida del suicidio de las per-
sonas jovenes en 1999, mientras se da un aumento
sostenido del suicidio en la madurez y la vejez. Ele-
mentos en comin que podemos percibir estan las
subidas bruscas del suicidio de las personas entre
30y 64 aiios en los periodos de 1980 a 1986, de
1992 21994,y de 2008 a 2014. En términos de ra-
tios, tal y como se muestra en el grifico 7, podemos
ver que la evolucion es extremadamente fluctuante
por edades.

El caso de las personas de 0 a 29 afos es la ra-
tio mds cambiante, con extremos que comprenden
entre 5,36 suicidios de hombres jovenes por cada
suicido de una mujer joven en 1987 a 2,64 suicidios
por cada uno en 2016, siendo la media para todo el
periodo de 4,1. En el caso de los otros grupos de
edad la variacion es menos fluctuante, si bien se ob-
servan oscilaciones relevantes. El estrato mds esta-
ble es el caso de la poblacion entre 30 y 64 anos,
quienes mantienen una media de 3,08 suicidios
de hombres por cada suicidio de mujer en todo el
periodo. La media del grupo de las personas mayo-
res de 65 anos es de 2,63 para todo el periodo. De
acuerdo a esta tendencia podemos decir que la ra-
tio del suicidio va bajando a medida que aumenta la
edad, sobre todo en los ultimos afios. Asimismo, un
nexo comun entre todas las ratios es una caida gene-
ral desde los anos 2011y 2012 que ha dado lugar a
una similitud en su equiparacion entre el 2,5 y el 3.
Esto es algo no se produce en ningtin otro momento
del periodo observado. Esta tendencia cuadra con
la observacion anterior que estima que el suicido de
las mujeres ha experimentado un incremento en los
ultimos afios, dando lugar a una mayor similitud, en
términos numéricos, al suicidio de los hombres. En
este sentido, estariamos ante una reduccion de la
brecha entre el suicidio de mujeres y de hombres se-
gun se atrevio a hipotetizar Jesus de Miguel (1969),
algo que han observado recientemente Deb6n et al.
(2018) en su estudio de la evolucion del suicidio por
sexo y provincias en la Espafa de los dltimos cien
afos.

Sin embargo, la observacion de los datos sobre
el suicidio en términos absolutos no es del todo co-

rrecta porque no tiene en cuenta su relacion con el
total de la poblacion. Es decir, estamos observando
unas cifras sin medir su impacto o proporcion real,
puesto que, por ejemplo, si tomamos que una pobla-
cion X para el aiio T tiene 500 suicidios, el impacto
total de éstos no serd igual si decimos que esta po-
blacion, en total, tiene 1.000 o 1.000.000.000 de
habitantes. Evidentemente, al margen de las obvias
consideraciones subjetivas que hay que tener siem-
pre presentes en tanto que detrds de cada cifra hay
una vida humana, los niveles de suicidio serdan mds
impactantes para el primer supuesto que para el se-
gundo supuesto. De este modo, una tasa nos expre-
sara la situacion de un acontecimiento demografico
anual (en este caso el suicidio) en relacién con un
total de personas que comprenden dicho grupo po-
blacional. La definicion de la tasa de suicidio es el
numero de personas que se suicidan en el intervalo
de un ano dividido por la poblacion en riesgo (toda
la poblacion a mitad de afio). Su férmula se expresa
del siguiente modo:

Numero total de suicidios

Tasa de suicidio (TS) = x 100.000

Poblacién total

Al tratarse de un fenémeno de baja incidencia
estadistica, la tasa se representa por cada 100.000
habitantes, tal y como esta convenido en demogra-
fia. En el grifico 8 mostramos como se presenta
esta evolucion de las tasas en total y por sexos.

Si comparamos ambas presentaciones vemos
ciertas diferencias en la evolucion, que se podria ex-
presar de mucho mas pronunciada en términos ab-
solutos que en términos relativos. Si en 1980 tenia-
mos una tasa de 4,41 suicidios por cada 100.000
habitantes en Espana, en 2016 tenemos una tasa de
7,68 suicidios por cada 100.000 habitantes. Grosso
modo, es evidente que la evolucion de la tasa no se
duplica (el aumento es del 74,14%), cosa que si pasa
con los nimeros absolutos (116,04% para el total).
Por tanto, aunque el suicidio crece, no lo hace tanto
como se podria inducir a partir de una observacion
inicial. Lo mismo ocurre si observamos la evolucion
de la tasa por sexos. En 1980, la tasa era de 6,73
suicidios de hombres por cada 100.000 hombres,
mientras que para las mujeres la tasa erade 2,17 por



Grafico 8. Tasa de suicidios (por cada 100.000 habitantes) en Espaiia, 1980-2016.
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cada 100.000 mujeres. En 2016, las tasas eran del
11,67 por 100.000 y 3,83 por 100.000, respecti-
vamente. Es decir, un aumento del 73,40% de los
casos para los hombres y un aumento del 76,49%
para las mujeres. Podemos ver que, a pesar de las
diferencias en la presentacion de los datos se obser-
va que, igualmente, el suicidio entre las mujeres ha
crecido un 3% mas que el de los hombres tanto en
numeros relativos como en absolutos. Esto confir-
ma lo que también habiamos observado en las ratios
por edad. Por otra parte, las tasas nos permiten ver
que, a diferencia de los nimeros absolutos, el creci-
miento del suicidio no es tan repentino y tiene una
curva menos pronunciada en el tiempo, lo cual es
importante de cara al andlisis de la relacion del suici-
dio con el ciclo econdmico. De este modo, podemos
observar que el mayor incremento de las tasas, sin
interrupciones, se da entre 1980 y 1989 y que, en
lineas generales, es similar a como se da en niimero
absolutos. Las subidas mds bruscas que se dan pos-
teriormente son las que se dan entre 1992-1994 y
2011-2014. Estas fluctuaciones las deberemos de
tener presentes para mds adelante, cuando entre-
mos en detalle en la constitucion de la relacion entre
el suicidio y las crisis econdmicas. Con todo, vistas
las diferencias por grupos de edad en términos ab-

solutos, deberemos atender a las tasas de este feno-
meno en los distintos grupos de edad. Los graficos
9,10y 11 presentan esta desagregacion de las tasas
por sexo y sexo y edad para el periodo 1980-2016.

Tal y como se puede advertir en los graficos
mostrados, la desagregacion de las tasas en los gru-
pos de edad cambia notoriamente la presentacion
tanto en su evolucion como en el correspondiente
impacto que tienen dentro de cada estrato de edad.
Esto es algo que, sobre todo, tiene especial relevan-
cia si observamos las tasas de suicidio de la pobla-
cion mayor de 65 anos, que difieren en relacion con
los datos proporcionados de manera “cruda”. Tanto
de manera agregada como desagregada por sexos,
la tasa de los mayores de 65 afios, en relacion con
las tasas de jovenes y adultos, es considerablemen-
te mayor para gran parte del periodo contemplado.
Esto se explica con motivo del ejemplo antes mos-
trado respecto a la poblacion X, donde no es lo mis-
mo 500 suicidios en una comunidad de 1.000 habi-
tantes que de 1.000.000.000. Por tanto, dado que
los ancianos, generalmente, son una poblacion mu-
cho menor en total que el resto de poblaciones por
estratos de edad, encontramos tasas relativamente

altas como del 20,01 por cada 100.000 mayores



Grafico 9. Tasa de suicidios por tramos de edad (por cada 100.000 habitantes) en Espaiia, 1980-2016.
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Fuente: INE. Elaboracién propia.

Grifico 10. Tasa de suicidios de hombres por tramos de edad (por cada 100.000 habitantes) en Espaiia,
1980-2016.
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Grafico 11. Tasa de suicidios de mujeres por tramos de edad (por cada 100.000 habitantes) en Espaiia,

1980-2016.
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de 65 afios para el aiio 1989. Asimismo, el hecho
por el cual se explica que descienda notoriamente la
tasa de ancianas y ancianos en los tltimos afos, aun
didndose un incremento sostenido y general en el
numero de casos, se da con motivo del incremento
del peso de la poblacion mayor de 65 afios. Esto se

puede atestiguar con un sencillo ejemplo tal y como
se muestra en la tabla 1.

Si bien en demografia este tipo de comparati-
va temporal se da mas bien a través de graficas que
describen una pirdmide de poblacion, para el caso

Tabla 1. Distribucion de la poblacion en Espaiia, por sexo y edad, en 1980 y en 2016.

Poblacién total 37.493.072 100 46.449.874 100
0-29 anos 18.379.685 49,022 14.011.871 30,165
30-64 anos 14.934.648 39,833 23.685.363 50,991
65 afios y mds 4.178.739 11,145 8.752.638 18,844
Poblacion total (hombres) 18.396.289 49,065 22.805.230 49,096
0-29 anos 9.381.594 25,022 7.173.807 15,444
30-64 afios 7.311.287 19,501 11.852.489 25,517

65 afios y mas 1.703.406 4,543 3.778.934 8,135
Poblacion total (mujeres) 19.096.782 50,935 23.644.644 50,904
0-29 anos 8.998.091 23,999 6.838.067 14,721
30-64 afios 7.623.357 20,333 11.832.872 25,475
65 afios y mas 2.475.332 6,602 4.973.703 10,708

Nota: cifras de poblacion a mitad de afio (1 de julio).

Fuente: INE. Elaboracion propia.



que nos ocupa es util esta tabla dado que podemos
ver, de manera nitida, las diferencias mas elementa-
les de la composicion y estructura demografica de la
poblacion residente en Espaiia en 1980y 2016. Tal
y como podemos advertir, ademds de que la pobla-
cion ha crecido sustancialmente en el tiempo (casi
diez millones de personas en treinta y siete anos
contemplados), su distribucion se ha sometido a im-
portantes recomposiciones que afectan mucho mas
a los grupos de edad que la componen que a la dis-
tribucion por sexos, la cual se ha mantenido practi-
camente igual. En relacion al caso del suicidio de los
ancianos y ancianas que observabamos con anterio-
ridad vemos que el total de personas mayores de 65
anos en 1980, un 11,14%, es sensiblemente menor
que el total que se presenta en 2016, un 18,84%.
Esto explica, en gran medida, por qué el suicidio de
las ancianas y los ancianos “pesa” menos en los anos
mas cercanos a 2016: porque el numero de perso-
nas mayores de 65 afios ha aumentado mucho mas
que los casos de suicidio, generandose incluso una
mitigacion del impacto que se vivia en los anos an-
teriores al ano 2000. Sin embargo, siguiendo este
argumento, tendria dificil explicacion que el suici-
dio de los jovenes no haya aumentado en impacto
teniendo en cuenta que el peso porcentual de su po-
blacién ha disminuido sensiblemente. Con todo, es-
tamos ante un hecho que se también se corresponde
con un descenso paulatino de los casos registrados.
Por contrapartida, en la poblacion entre los 30 y los
64 anos vemos que, si seguimos este razonamiento
es dificil explicar el aumento de la tasa a pesar del
importantisimo aumento del volumen que ocupa
el grupo de edad en los tltimos anos, inclinando
la balanza poblacional hacia el envejecimiento de
la estructura demogrifica en Espana. Con todo,
vemos que, salvo puntuales aumentos, las tasas en
los grupos de las personas jovenes y adultas son de
menor fluctuacion que las de las personas ancianas.
Con todo, caben destacar incrementos desiguales
que se corresponden con afios diferentes entre si,
incluso dentro del mismo grupo de edad. Uno de
estos ejemplos es el aumento de la tasa de las muje-
res jovenes en 1996 hasta el 1,81 por cada 100.000
mujeres entre 0 y 29 anos, mientras que la tasa de
los hombres jovenes se mantiene estable en torno

al 6 por cada 100.000 hombres entre 0y 29 afios.
Algo similar ocurre en 2007 cuando sube la tasa de
las mujeres adultas hasta el 4,33 por cada 100.000
mujeres entre 30y 64 afios, pero, por el contrario,
desciende la de los varones hasta los 11,85 por cada
100.000 hombres entre 30 y 64 anos. De todos
modos, podemos ver que estas fluctuaciones en las
tasas son de bajo impacto en términos generales
dado que hablamos en términos de décimas sobre
una base relativamente amplia.

Sin embargo, debemos de senalar que esta pre-
sentacion de las estadisticas presenta una importan-
te inexactitud: no estdn estandarizadas sus cifras.
Esto es importante porque, tal y como hemos visto,
la estructura de la poblacion espaiola entre 1980
y 2016 no es igual en el tiempo en términos tanto
de tamafio como de distribucion por edad. Es decir,
aunque estemos hablando del mismo territorio, sus
caracteristicas demograficas cambian lo suficiente
a lo largo del tiempo como para que, al final, sean
realidades poblacionales notoriamente distintas.
Por tanto, comparar las tasas del suicidio para la
Espana de 1980 con las de 2016 seria realizar un
ejercicio incauto y esto es algo que varios estudios
sobre el suicidio han estimado a la hora de hacer
sus indagaciones estadisticas (Stack, 1993; Neu-
mayer, 2003; Thomas y Gunnell, 2010; Sinchez
Barricarte et al., 2017; Debon et al., 2018), llegan-
do a senalar que uno de los errores metodoldgicos
de Durkheim es que realiza sus comparaciones sin
atender a las diferencias reales en la estructura de la
poblacion de cada pais y su evolucion en el tiempo.
Por tanto, en aras de realizar una demostracion de a
qué nos estamos refiriendo, aplicaremos una estan-
darizacion directa a las tasas de los grificos 9, 10
y 11. Este tipo de método es el que se recomienda
para los estudios de mortalidad bruta en epidemio-
logia y demografia, siendo el sentido de la técnica
la aplicacion de una “poblacion estandar” o “tipo”
en sustitucion de las poblaciones reales (Vinuesa
etal., 1994; Schoenbach y Rosamond, 2000; OPS,
2002; Sanchez Barricarte, 2008). De este modo, la
ficcion estadistica que se induce hace suponer que
la poblacion que estamos observando se ha mante-
nido igual en el tiempo para el caso que nos ocupa.



Lo tinico que cambian son las cifras del suicidio. Por
ello, veremos cudl es el grado de impacto que se da
en cada uno de los anos mostrados en las graficas
12, 13y 14. La seleccion de la poblacion estandar
y su estructura, que es arbitraria, es la poblacion de

Espaia para 2017. La teoria de la estandarizacion
estima que la seleccion de la poblacion estandar
debe de seruna poblacion con relativas similitudes a
las poblaciones contempladas en el caso de estudio.

Grafico 12. Tasas de suicidio y tasas de suicidio estandarizadas (por cada 100.000 habitantes) por grupo
de edad en Espaia, 1980-2016.
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Grafico 13. Tasas de suicidio y tasas de suicidio estandarizadas (por cada 100.000 habitantes) de hombres
por grupo de edad en Espaiia, 1980-2016.
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Grafico 14. Tasas de suicidio y tasas de suicidio estandarizadas (por cada 100.000 habitantes) de mujeres
por grupo de edad en Espaiia, 1980-2016.
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Tal y como podemos apreciar en la comparativa,
las tasas estandarizadas revelan que el impacto del
suicidio es notoriamente diferente para los diferen-
tes afios que contemplamos en el periodo escogido.
En primer lugar, el suicidio de las personas ancianas
y adultas es de menor impacto que el estimado en
los gréficos 9, 10y 11 mientras que el suicidio de
las personas jovenes es ligeramente mds relevante
tanto en los graficos 12, 13 y 14. En segundo lu-
gar, coincidiendo con la lectura del aumento de
los casos en el tiempo, vemos que la evolucion de
las tasas marca un aumento progresivo que, en el
caso de la poblacion mayor de 65 afios es relevante
porque se estimaria que se llegaria a casi triplicar su
tasa total. En el caso de la poblacion entre 30y 64
aflos su evolucion seria mds estable tanto en conjun-
to como por sexos, siendo su incremento mds no-
toriamente pronunciado a partir del ano 2011. La
poblacion entre 0y 29 afios seguiria marcando una
tendencia descendente en todos los casos, siendo li-
geramente superior sus tasas en la década de 1980.
En este sentido, si bien para el andlisis contrastado
nos referiremos a las tasas brutas sin estandarizar,
la presentacion de este ejercicio nos es relevante de
cara a entender la complejidad necesaria por la cual

se debe de mirar no sélo este fenomeno de muerte,
sino casi cualquier fenémeno demografico similar.

4.2. Los fundamentos de las crisis econdmicas en su
relacion con el suicidio

Tras ver como se constituye y se distribuye el
suicidio en Espana para el periodo 1980-2016, da-
remos paso a la discusion de como se puede relacio-
nar esta conducta de muerte con la situacion econo-
micadel territorio pluri-nacional. Tal y como hemos
visto en el estado de la cuestidon, existen numerosos
trabajos que estiman una relacion estadistica entre
el suicidioy el ciclo econémico, independientemen-
te de que este est¢ en un momento pro-ciclico (en
crecimiento) o contra-ciclico (en contraccion). Sin
embargo, como hemos podido apreciar, la posicion
mds comun y mas asentada es la que estima que el
suicidio aumenta durante periodos de crisis, sobre
todo por las causas que conllevan un incremento
del desempleo o una caida general de los niveles
de bienestar material. Esta premisa de los autores
pro-ciclicos casa con parte de la teoria de la anomia
economica de Durkheim que atribuye un incre-



mento del suicidio durante las crisis financieras o
industriales, tal y como hemos podido observar en
el marco tedrico presentado anteriormente. Esto se
respalda con afirmaciones como la que estiman que
“El volumen de las quiebras es un barémetro que
refleja con suficiente exactitud las variaciones de la
vida econdmica” (Durkheim, [1897] 2015: 208).
Con todo, tal y como hemos visto, la teorizacion de
las crisis en Durkheim es mds bien escasa, limitan-
dose a la definicion del estado del crecimiento ge-
neral de la riqueza, es decir, el actual indicador del
PIB. En este sentido, la teoria econdmica del suici-
dio de Hamermesh y Soss (1974) es fundamental
para sefialar las variables del PIB real, el desempleo
y lainflacion como indicadores elementales.

Por ello, en correspondencia con las tesis eco-
nomicas del suicidio nos centraremos, si bien bre-
vemente, en los tedricos y tedricas que mejor han
contribuido a identificar y definir las crisis en tér-
minos ya no solo conceptuales, sino también esta-
disticos. Sin ninguna duda, la mayor parte de estos
autores y autoras que construyen una teorfa de las
crisis provienen de una escuela de pensamiento que
relee y reinterpreta las principales contribuciones
de Marx en obras como £/ Capital, donde reside
la principal critica a la economia politica del capi-
talismo y las aportaciones de la escuela cldsica de
economia. Algunas de las figuras mds notorias en la
construccion de una teoria de la crisis serian Roza
Luksemburg, Isaak Illich Rubin, Rudolf Hilferding,
Maurice Dobb, John Keynes o Paul Mattick, por
mencionar algunas de las autorfas més relevantes
del siglo XX. Actualmente, dentro de esta corriente
de pensamiento y con sus debidas diferencias te6-
ricas, destacarian autores pos-keynesianistas como
Paul Krugman o pos-marxistas como John Weeks.
Ademads estas criticas, las distintas escuelas neo-
clasicas de economia contribuyen con sus propias
teorias sobre las crisis, tal y como se puede observar
en las contribuciones de marginalistas como Ledn
Walras u otros autores como Alfred Marshall o Ir-
ving Fisher, ademas de las teorias de neoliberales o
monetaristas como Friedrich von Hayek o Milton
Friedman, entre otros muchos.

Sin embargo, esta breve presentacion de auto-
res no pretende exponer una detallada teoria de las
crisis y su debate dentro de la ciencia economica,
puesto que lo que nos interesa es ver qué elemen-
tos minimos dan lugar a la definicion de un proceso
de contraccion en el ciclo econémico al que se le
reconoce como “crisis” y que, por convenios esta-
disticos en funcion de su duracion, se le puede de-
nominar también como “recesion” o “depresion”.
De este modo, si nos fijamos en la contribucion
que hacen diferentes autores, las crisis tienen que
ver con un problema en la asignacion del valor de
una serie de productos en una economia regida por
las leyes de la oferta y la demanda (Mattick, [1974]
2014; Kotz et al., 1994; Weeks, 2010). Esta distor-
sion que no se resuelve de manera “natural”, segin
interpretan los economistas cldsicos, es lo que da
lugar a las crisis modernas del capitalismo. Asimis-
mo, segin la teoria marxista, estas crisis tienen lu-
gar en base a una sobreproduccion de tipo parcial o
universal que, como podemos apreciar, motivan que
estas crisis se diferencien radicalmente de las anti-
guas crisis de subsistencia de las economias agrarias
pre-industriales porque, a diferencia de las contin-
gencias medioambientales, las crisis en las moder-
nas economias industriales son fruto del proceso de
acumulacion del capital, es decir, tienen un origen
humano y se dan por un fenémeno de exceso en la
produccion (Marx y Engels, [1848] 2004; Marx,
[1857] 2010; [1867-1894] 1980; Luxemburgo,
[1907] 1974). De este modo, segiin Marx ([1867-
1894] 1980: 469), las crisis se caracterizan por un
proceso de reorganizacion violenta y desordenada
del capital que implica, en primer lugar, un impac-
to en la creacion de riqueza, dado que se estanca la
produccion. Con motivo de ello, en segundo lugar,
se da un incremento del desempleo dado que “Una
parte del capital fijo se quedara parada y parte de
los obreros se quedaran en la calle” (Marx, [1857]
2010: 109). Consecuentemente, con el aumento
de los niveles desempleo, las rentas disponibles y el
consumo de bienes y servicios caeran. Asimismo,
segun Marx, cabe tener presente que

“Las crisis suelen ir precedidas de una infla-
cion general de precios en todos los articulos pro-



venientes de la produccion capitalista. Todos estos
productos, por tanto, se ven involucrados en el con-
siguiente czas/ o desplome y sus precios caen a los
niveles anteriores a la crisis. Esta caida de precios
produce una sobreoferta sobre el mercado y, por
tanto, una nueva caida de los precios, incluso por
debajo del precio de produccion. El mercado puede
entonces absorber el exceso de oferta que no habria
podido absorber a los precios iniciales. [...] pero los
precios con lo que las mercancias seran finalmente
absorbidas serdn ruinosos para los productores y
los comerciantes” (Marx, [1857] 2010: 88).

Vistas las aportaciones marxistas al andlisis de
las crisis, vemos que las variables que las identifican
son 1) una caida en el volumen de la riqueza gen-
erada, 2) un aumento del nivel de desempleo, 3) una
fluctuacion ascendente y descendente en el nivel de
la inflacion, 4) una caida del nivel de consumo y
5) un desplome de la renta disponible. Asimismo,
para casi todas las variables esta clara su medicion
e indicadores, pero para la variable del volumen de
la riqueza generada o la produccion tenemos actu-
almente diferentes medidas que, por lo habitual,
suelen escoger alguna de las formas del PIB, nor-
malmente la formula del el PIB segtin el crecimiento
porcentual o PIB real seglin su valor monetario.
Asimismo, la renta disponible se tienen a traducir
en el reparto general de la riqueza a través de la me-
dida del PIB per capita. Por tanto, estamos ante la
presentacion de una serie de variables bésicas en la
identificacion moderna de las crisis que, tal y como
se puede comprobar en cualquier ensayo o manual
de macroeconomia, son omnipresentes en cualqui-
er medicion que se practique, sobre todo aquellas
que se refieren a la evolucion del PIB, la inflacion y
el desempleo. Si bien a esta composicion se le pu-
eden afiadir otras variables o indicadores incidentes
como los que se propugnan en la teoria de la de-
flacién de la deuda de Fisher (1933) o en la teoria
de la contraccion del crédito de von Hayek ([1941]
2009), en general, todas las teorias de la crisis con-
templan la fluctuacion de estas tres variables en el
ciclo de impacto de las crisis. Ademas, segtin dos
autores de referencia contempordnea como Arthur
Burns y Wesley Mitchell (1946), al menos dos el-
ementos de esta triada estardn presentes en todos

los momentos de crisis, un evento que acontece,
segun su teoria del ciclo economico, por cada diez
o doce anos de crecimiento sostenido. Una triada
que, como vemos, encaja perfectamente en la teoria
economica del suicidio.

Con todo, para que las crisis tengan una iden-
tificacion clara en un sentido estadistico hay unos
minimos observables en dicha fluctuacion. En prim-
er lugar, de acuerdo aautores como Julius Shiskin (1
de diciembre de 1974), dos trimestres de caida en el
PIB real representan una estimacion suficiente para
declarar que una economia entra en “crisis” o en un
periodo de contraccion del ciclo econdmico. La ex-
tension de dicha caida en el tiempo mas alld de seis
meses hasta los dieciocho se reconoce como “rece-
sion”, mientras que la “depresion” seria la caida del
PIB durante mas de dieciocho meses seguidos, pu-
diéndose prolongar dicha situacion por varios afos
(Stock y Watson, 1999; Hall et al., 2003; Haralam-
bie, 2011). En segundo lugar, economistas y agen-
cias gubernamentales estiman que, para nombrar
un estado de crisis, dicha caida del PIB tiene que ve-
nir acompaiiada de un incremento de entre el 1,5%
y el 2% de la tasa de desempleo (CRS, 2016; Banco
de Espafia, 2017). Ademas, tal y como decia Marx,
una crisis suele estar precedida de una situacion de
inflacion que, en un caso extremo, tendria que ser
de tipo galopante o de hiperinflacion, es decir, con
un incremento de, al menos, un 50% del indice de
precios seguido de un perceptible desplome. Sin
embargo, existen importantes discrepancias teori-
cas a este respecto dado que hay quien estima que el
impacto de la inflacion depende en gran medida del
tipo de moneda y politica monetaria en ejecucion
(Kydlany Prescott, 1990; Fiorito, 2013).

A partir de estos convenios fijados en la cien-
cia economica, segun David Kotz, Terrence Mc-
Donough y Michael Reich (1994: 87), se podrian
distinguir dos maneras por las cuales se deben de
interpretar las crisis econdmicas. La primera inter-
pretacion se corresponde con una dimension estric-
tamente coyuntural de la crisis, donde los citados de-
sequilibros en el proceso de acumulacion del capital
se “autocorrigen” en un corto espacio de tiempo.



La segunda interpretacion de las crisis, que es cu-
ando adquieren su condicion de recesion o depre-
sion, se da cuando el proceso de acumulacion no
se recupera a corto plazo y se produce una cronifi-
cacion del estancamiento econdmico, el desempleo,
lainflacion, etcétera. Es decir, que la crisis adquiere
una condicion de excepcionalidad prolongada fr-
ente a la situacion de excepcionalidad puntual. Esta
segunda interpretacion, segtiin Kotz y sus colegas,
tiene que ver con la ruptura en el tipo de relacio-
nes mantenidas entre el proceso de acumulacion y
las instituciones que lo regulan, que son incapaces
de llegar a un acuerdo en la reorganizacion de las
fuerzas productivas sin llevar a cabo una significa-
tiva transformacion del orden econdémico vigente.
Consecuentemente, estas situaciones de excepcio-
nalidad prolongada dardn lugar a una alta tension
en la relacion que mantiene el binomio capital y
trabajo. De cara a nuestra indagacion, esta lectura
de las crisis desde la sociologia econémica es impor-
tante dado que, si podemos contemplarlas mas alla
de su condicion coyuntural, las tesis contra-ciclicas
en torno al suicidio reconocerian de una importante
debilidad en sus premisas de partida. Sobre todo
teniendo en cuenta crisis de largo recorrido como
la de 1929, una depresion, y la de 2008, una rece-

sion que, por sus peculiares caracteristicas, no se le
denomina como depresion en sentido estricto sino
como “Gran Recesion”.

Entonces, en base a estos principios tedricos,
podremos observar la evolucion de una serie de ci-
fras macroeconomicas que, en vistas a su compara-
tiva con el suicidio, nos pueden resultar ttiles en
cuanto a la identificacion de cudles son los momen-
tos de contraccion del ciclo economico en Espana
entre 1976 y 2016, prestando especial atencion a
aquellos que acontecen después de 1980. Si bien
este ejercicio de observacion no nos dard resultados
determinantes como podrian darse en una investig-
acion centrada en la estadistica inferencial, con su
pertienente control de las diferentes variables in-
dependientes que pueden interferir al respecto, si
que nos podrd dar una serie de primeras intuiciones
acerca de lo que estamos observando y qué consid-
eramos que carecen una gran parte de los estudios
que se han publicado recientemente en torno a la
cuestion que establece, o no, una relacion entre el
suicidio y las crisis. De este modo, en los gréficos
15, 16 y 17 veremos tres formas de mirar el PIB y
como ¢ste ha evolucionado en los altimos afios.

Grafico 15. Crecimiento del PIB (% anual) en Espaiia, 1976-2016.
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Grafico 16. PIB real (en $ actuales) en Espaiia, 1976-2016.
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Nota: las cifras se refieren a unidades de trillon.
Fuente: Banco Mundial. Elaboracién propia.

Grafico 17. PIB per capita (en $) en Espaia, 1976-2016.
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Fuente: Banco Mundial. Elaboracién propia.

Segtin podemos observar en los tres graficos,
donde el crecimiento tiende a ser constante salvo
en su desarrollo porcentual, se dan dos periodos de
caida en los que coincide tanto un desplome negati-
vo del porcentaje del PIB, asi como una caida tanto
del PIB real y del PIB per capita: 1992y 2008. Es-
tos dos momentos de caida se corresponden con las
dos crisis mas importantes de la Espana contempo-

ranea de acuerdo a la historia econdmicay los diag-
nosticos de instituciones clave como el Banco de
Espaiia (2017): la crisis economica de 1992-1995
y la crisis econdmica de 2008-2014. Asimismo, a
grandes rasgos, estas caidas coinciden con los ma-
yores aumentos del suicidio antes sefialados tanto
en términos absolutos como relativos: 1992-1994
y 2011-2014. Para seguir ahondando en esta vision



longitudinal y temporal en la identificacién de las
crisis, atenderemos a la evolucion del desempleo y
de lainflacion en los graficos 18y 19.

Tal y como se puede apreciar en términos com-
parativos, la evolucion en el desempleo es mucho

mds convulsa que la de la inflacién. Parte de esta
explicacion viene dada por la estabilizacion de los
precios en Espana de acuerdo al acta de adhesion a
la Comunidad Econémica Europea (CEE) en 1985
y la posterior suscripcion de diferentes acuerdos de
librecomercio y estabilizacion de la moneda y los

Grafico 18. Inflacion (% anual de precios al consumo) en Espaiia, 1976-2016.
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Fuente: Banco Mundial. Elaboracién propia.

Grafico 19. Tasa de desempleo (%) en Espaia, 1980-2016.
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precios al consumo en la Union Europea (UE). Asi-
mismo, la creacion del euro y la Eurozona en 1999
da lugar a una politica monetaria comunitaria de
gran estabilidad, taly como se puede observar hasta
la caida y crisis del euro entre 2008 y 2012. Con
todo, podemos observar que la coincidencia de la
inflacion con las crisis es desigual. En primer lugar,
antes y después de 1992 la inflacion sigue descen-
diendo, por lo que, en teoria, no seria plausible su
incidencia en el suicidio dado que la inflacion cre-
ce mas en otros momentos, como 1989, que no se
identifican como de crisis en las otras variables ma-
croeconomicas expuestas. En segundo lugar, antes
de 2008 si que se produce un pequeio aumento de
lainflacion, pero no a altos niveles. De hecho, debi-
do ala crisis del euro, ésta se desploma entre 2008
y 2012. En este punto se podria detectar una suerte
de relacion tedrica ya que el incremento que se pro-
duce hasta 2012 podria achacarse al encadenamien-
to de la crisis general del euro con la crisis del sis-
tema bancario espanol. Con todo, esto lo veremos
con mayor nitidez en el andlisis de las correlaciones
lineales.

Por la parte del desempleo, vemos que sus ma-
yores incrementos tienen lugar al final de cada una
de las crisis de 1992y 2008, cuyos maximos son un
24.,11% en 1994 yun 26% en 2013, respectivamen-
te, antes de iniciar su recuperacion justo en los afios
marcados como de final de la contraccion del ciclo
economico. El tercer aumento relevante del desem-
pleo, un 21,45%, es en 1985. Esta cifra se puede
atribuir al contexto de la “fase dura de la reconver-
sion industrial” (Marin Arce, 2006: 77) con hitos
clave como la Ley 27/1984, de 26 de julio, sobre
Reconversion y Reindustrializacion, donde se ace-
lera el proceso de transformacion del modelo pro-
ductivo con el cierre de una gran parte de los astille-
ros y los altos hornos industriales, esenciales por el
volumen de fuerza de trabajo que emplean. Este hito
pareceria coincidir con el incremento sostenido del
suicidio durante la segunda mitad de la década de
1980. A este respecto, es interesante, como infor-
macion adicional, observar como se desarrollan los
sectores productivos en Espafa entre 1980y 2016.
En el grifico 20 presentamos la evolucion, por por-

Grafico 20. Distribucion de las tasas de actividad (%) en Espaia, 1976-2016.

80

70

60

50

40

30

20

10

0

197619781980198219841986198819901992199419961998200020022004200620082010201220142016

e AgricUltura e |ndustria

@ Construccion

Servicios

Nota: Se presentan las medias de los cuatro trimestres que comprende cada afio. Para 1976 la media esta realizada unica-
mente para los dos altimos trimestres debido a la disponibilidad de los datos en la web del INE.
Fuente: INE. Grafico de elaboracién propia.



centajes de la poblacion activa, de la distribucion de
la mano de obra por sectores econdomicos.

En relacion al grdfico 20, y en vistas a la rela-
cion con el grafico 19, podemos advertir que, apa-
rentemente, el impacto sobre el desempleo en la dé-
cada de 1980 se traduce mas bien en el trasvase del
sector secundario de la industria al sector servicios.
Con todo, vemos que la caida del trabajo industrial
es significativa, siendo un total del 26,8% de la po-
blacion activa en 1976 a ser el 11,8% en 2016. Sin
embargo, el sector primario de la agricultura es el
sector que mayor caida experimenta: del 21% en
1976 al 4,5% en 2016. El sector de la construccion,
si bien el mas estable histéricamente, con un signi-
ficativo incremento que llega al maximo del 12,8%
en 2007 antes del estallido de la conocida burbuja
inmobiliaria en 2008, su nivel de ocupacion actual
es del 5,5% para el ano 2016. El empleo en el sec-
tor servicios es el unico que asciende de manera
continua desde 1976, salvo caidas durante la crisis
de 2008-2014, llegando al maximo del 67% de la
poblacion activa en el ano 2016. Si bien estos datos
aparentemente no aportan nada relevante a nuestra
observacion sobre la relacion entre el suicidio y el
ciclo economico, nos pueden servir de cara a enten-
der esa nueva division del trabajo que, de acuerdo a
un enfoque durkheimiano, generan los nuevos sec-
tores emergentes en el progreso de una economia
nacional asentada en el comercio y en la industria.

4.3. Crisis economicas y suicidios en Espaiia: el
vinculo

Tal y como hemos podido comprobar tanto en
la parte correspondiente a las cifras del suicidio
como en la evolucion de las variables macroecono-
micas existe una notoria coincidencia temporal en
los momentos que se identifican como de crisis eco-
nomica: 1992-1995y2008-2014.

Con todo, la observacion de una coincidencia
temporal a simple vista en una serie de proyecciones
estadisticas es insuficiente para poder siquiera su-
gerir que existe algin tipo de vinculo o correspon-
dencia en la evolucion de ambas variables. Por ello,

a continuacion presentaremos una serie de sencillas
correlaciones de estas variables macroeconomicas
con el suicidio, expresado éste en tasas estandari-
zadas. Dado que este trabajo estd fundamentado en
la estadistica descriptiva, aplicaremos la técnica del
cocficiente de correlacion de Pearson puesto que
nos permite observar dos variables cuantitativas
con diferentes escalas de medicion y que se presen-
tan con una evolucion continua en el tiempo. Este
modelo de correlacion lineal contempla un coefi-
ciente “r” que estima cudl es el grado de proximidad
entre estas dos variables, sin identificar realmente
que una sea dependiente o independiente, dado que
solo advierte del grado de coincidencia (variacion
conjunta) en su evolucion temporal. La formula se
expresa del siguiente modo, la cual hemos aplicado
através de la funcion que permite realizar el paquete
estadistico que contiene Microsoft Excel en su ver-
sion de 2016:

N

Las variables macroecondmicas que hemos se-
leccionado para realizar la proyeccion son, en pri-
mer lugar, la variable del porcentaje de evolucion
del PIB, que expresa el ritmo de crecimiento de una
economia. En segundo lugar, escogeremos el PIB
real (con su volumen expresado en términos de tri-
llones de dolares a precios actuales), dado que con-
sideramos que es el mejor indicador agregado del
total de lariqueza generada anualmente en términos
productivos. En tercer lugar, escogeremos la medi-
cion de la inflacion a pesar de que, intuitivamente,
pareciera no haber relacion reconocible. Con todo,
puesto que la teoria cldsica la contempla, la inclui-
remos. Finalmente, en cuarto lugar, elegiremos
también la variable del desempleo por su impor-
tancia tanto en la teoria clasica del suicidio y de las
crisis como en los estudios mas contemporaneos.
La variable del PIB per capita no la recogeremos ya
que, por un lado, consideramos que su medicion
contempla multiples imprecisiones en relacion al
ficticio reparto global de la riqueza generada entre
el total de la poblacion. Por otra parte, advertimos



que su cdlculo es presumible de una alta distorsion
dado que, sila poblacion aumenta, el reparto se vera
en gran medida afectado por ese incremento de la
poblacion en el tiempo que se puede expresar en
que a mayor poblacion, mayor reparto, pudiéndose
perder el matiz que expresa la pérdida del PIB per
capita porque la poblacion y el PIB no evolucionan
al mismo ritmo. Con todo, a pesar de que por estos
motivos descritos no consideremos el PIB per capi-
ta, reconocemos que todas estas variables contienen
sus debidas criticas de tanto de formulacion como
de contenido. Por ejemplo, hay autores que estiman
que el PIB no es un indicador tan fiable y completo
como podrian ser otras formas de medicion como el
Indice de Desarrollo Humano (IDH) elaborado en
el contexto del Programa de las Naciones Unidas
para el Desarrollo (PNUD) o el indicador agregado
de la Felicidad Interior Bruta (FIB), el cual contem-
pla un mayor equilibrio entre variables relativas a la
produccion entendida como bienestar material y al
estado de bienestar psicologico o espiritual.

Descritas las variables con las que realizar el
analisis que estime la vinculacion entre el suicidio
y el ciclo econémico en la tabla 2 podemos ob-
servar el resumen del coeficiente de correlacion
de Pearson para las tasas totales tanto en los anos
1992-1995 como 2008-2014, los periodos con-
templados como de crisis. Asimismo, se presenta
la correlacion de manera desagregada por sexo y
grupo de edad en las tablas 3 y 4. Para que resulte
mds 4gil la observacion de estas correlaciones y no
se entorpezca el seguimiento analitico hemos deci-
dido omitir directamente los gréficos de dispersion
que corresponderian a cada medicion lineal.

En primer lugar, segtin podemos observar, las
correlaciones no se resuelven de igual manera para
el contexto de la crisis de 1992 que para el perio-
do de la crisis de 2008. Esto se refleja en que, en
términos generales, se da un grado de variacion
conjunta mucho mas fuerte en tres de las cuatro
variables macroecondmicas con la tasa de suicidio

Tabla 2. Resumen de las correlaciones (coeficiente r de Pearson) entre la tasa de suicidios (estandarizada)
y las variables macroecondmicas relativas a la identificacion de las crisis en Espaia para los afios 1992-
1995y 2008-2011.

% PIB 0,967204111 0,75379166
PIB real -0,515508792 -0,454608915

Inflacion -0,904438802 -0,4525077

Desempleo 0,971016783 0,47483409

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 3. Resumen de las correlaciones (coeficiente r de Pearson) entre la tasa de suicidios (estandarizada)
de hombres por grupos de edad y las variables macroecondmicas relativas a la identificacion de las crisis
en Espana para los afios 1992-1995.

Hombres Hombres

0-29 afos 30-64 afios 65 y mas 0-29 afos 30-64 afnos 65 y mas
%PIB | 093268894 | 090321424 | 060291064 | -0,106941 | 0,78035252 | 0,78143525 |
PIBreal  -0,32624498  -0,79960894  0,16092578  0,57239495  -0,59318388  -0,50914192
Inflacién | -0,88865165 | -0,85274547 | -0,48260385 | -0,08677716 | -0,42657486 | -0,54030974 |
?lf;fn“l;[r’:;’ 0,81656536 0,9725411 04457927 -0,63578185  0,55154793  0,49166302

Fuente: Elaboracion propia.



Tabla 4. Resumen de las correlaciones (coeficiente r de Pearson) entre la tasa de suicidios (estandarizada)
de mujeres por grupos de edad y las variables macroeconomicas relativas a la identificacion de las crisis
en Espaiia para los afios 2008-2014.

Mujeres Mujeres
0-29 afios 30-64 afios 65y mas 0-29 afos 30-64 afios 65 y mas
% PIB 0,74140682 0,98984737 0,62167506 0,58629507 0,82462281 0,51261957
PIBreal -0,12695188 -0,59847003 -0,99954298 -0,16019004 -0,64623723 -0,22347327
Inflacién  -0,77955783 -0,99162132 -0,66655749 -0,3668874 -0,46558759 -0,19824565
lzss;:g:)o 0,61082233 0,92058089 0,55196537 0,19681581 0,75663259 0,41197135

Fuente: Elaboracion propia.

entre 1992-1995. La convergencia con el PIB real
es medianamente relevante mientras que se da una
correlacion muy fuerte, en términos positivos, para
la variacion porcentual del PIB, al igual que para el
desempleo. Por otra parte, la inflacion presenta una
correlacion negativa fuerte. Esto se puede expresar
en que, para la crisis del 1992, en términos gene-
rales, el aumento del suicidio acompana al aumento
del PIB y al aumento del desempleo, mientras que
mantiene una relacion inversa con la inflacion, es
decir, cuanta menos inflacion, mas suicidio o al re-
vés. Por lo que, aparentemente, estamos ante una
clara evidencia de fundamento en lo que se refiere a
los postulados contra-ciclicos. Sin embargo, para la
crisis de 2008, que contempla mds afios y, por tan-
to, mas datos, tenemos correlaciones por lo general
mas débiles. Tanto la evolucion del PIB real como
la de la inflacion mantienen una correlacion negati-
va débil en relacion con el aumento del suicidio. El
desempleo, que si establece una correlacion positi-
va, se presenta con un grado de variacion conjunta
notoriamente débil. La coincidencia mds notable
entre ambas crisis seria la evolucion del crecimien-
to porcentual del PIB, que se expresa con un coefi-
ciente de correlacion considerable, si bien en 2008
se presenta algo mas alejado del grado casi perfecto
de 1992. Esta aproximacion comienza a poner en
cuestion la validez de determinadas posturas con-
tra-ciclicas.

En segundo lugar, las diferencias por sexo y
grupo de edad entre periodos son bastante im-
portantes. En la linea de los resultados generales,

1992-1995 presenta unas correlaciones mucho
mas relevantes que las que se dan en 2008-2014.
Comenzando por el grupo de los hombres, vemos
que las correlaciones mas fuertes, por encima del
0,80y en términos positivos, son aquellas que sefia-
lan el porcentaje de variacion del PIB y el desempleo
en los grupos de edad ente 0y 29 afios y entre los
30y los 64 afios, es decir, en el grupo en edad de
ser parte de la fuerza laboral activa. Por la parte de
las correlaciones negativas mds fuertes volvemos a
tener para los mismos grupos de edad la relacion in-
versa que mantienen inflacion y suicidio. En el resto
de casos vemos que las correlaciones son mds bien
de tipo medio, mostrando resultados poco relevan-
tes salvo un ligeramente destacable grado de corre-
lacion del 0,6 entre la evolucion del PIBy el suicidio
de los hombres mayores de 65 afios en el contexto
de la crisis economicas de 1992. Tal y como po-
demos sintetizar, las tendencias mds notorias son
aquellas que se detectan en el grupo de edad de los
hombres adultos.

Para el periodo de 2008-2014 nos encontra-
mos que la mayoria de los cruces son de una corre-
lacion media o débil entre todas las variables salvo
la relacion mantenida, por encima del 0,78, entre
la evolucion del PIB y el suicidio de los hombres
adultos y ancianos. Los casos de correspondencia
positiva de tipo medio son aquellos que se identifi-
can para la relacion entre suicidio y desempleo de
hombres adultos y ancianos. Los casos de correla-
cion negativa de tipo medio son los de la relacion
que mantiene la evolucion del PIB real con el sui-



cidio de hombres adultos y ancianos, asi como el
aumento del desempleo respecto al suicidio de los
jovenes. Asimismo, en relacion con el grupo de los
suicidios de hombres jovenes en la crisis de 2008,
encontrariamos que la variacion del PIB es extrema-
damente débil, expresada en una relacion negativa.
Asimismo, lavariable del desempleo juvenil muestra
una correlacion negativa de tipo medio que denota
que para este periodo el suicidio de los hombres jo-
venes no encontraria relaciones con una situacion
de carencia de recursos o la falta de empleo, sino al
contrario, expresando una relacion casi inexistente
entre el aumento de la carencia de trabajo y el au-
mento del suicidio.

Abordando las correlaciones del grupo de las
mujeres para las crisis de 1992 y 2008 vemos que
gran parte de las tendencias de cardcter positivo ob-
servadas en los hombres se repiten para casi todos
los grupos. En primer lugar, para 1992-1995, las
correlaciones mds fuertes se vuelven a detectar en
el grupo entre los 30y los 64 afios, con una varia-
cion conjunta por encima del 0,80, manteniendo
una correlacion positiva, en los casos de la evolu-
cion del PIB y el desempleo. Por otra parte, la in-
flacion expresa una correlacion muy fuerte de tipo
negativo en relacion con el suicidio de las mujeres
adultas. Sin embargo, a diferencia del grupo de
los hombres, la correlacion negativa del volumen
del PIB es més débil, expresandose por debajo del
0,80, en el 0,59. En los otros grupos de edad ve-
mos que las diferencias son notorias en cuanto a que
las correlaciones son mas débiles que en el caso de
los hombres. Por un lado, si bien se expresa en el
0,61, la relacion entre desempleo y suicidio juvenil
femenino es positiva, si bien es mds débil que en el
caso de los hombres jovenes, con un coeficiente de
correlacion del 0,81. En el caso del PIB real vemos
que la correlacion negativa es muy débil y la corre-
lacion positiva con la variacion porcentual del PIB
es medianamente positiva. En el caso de las mujeres
ancianas, la variable del PIB real se expresa de ma-
nera casi perfecta, en términos negativos, al mostrar
un alto grado de variacion conjunta con el suicidio.
Por tanto, se supondria que la pérdida de riqueza a
nivel general afecta especialmente a las mujeres ma-

yores de 65 anos. Las otras tres variables muestran
una correlacion moderada, manteniendo una rela-
cion negativa en el caso de la inflacion.

Respecto a la situacion del suicidio de las mu-
jeres en la crisis economica de 2008 vemos que hay
un hecho que es coincidente con el suicido de los
hombres, pero que se muestra de manera mds no-
toria: una mayor correlacion positiva del suicido de
las mujeres adultas en relacion con las variables de
variacion del PIBy el incremento del desempleo. En
el caso de la inflacion se repite el escenario de una
correlacion negativa de tipo débil, mientras que la
correlacion negativa con el PIB real también se ex-
presa de forma moderada. Fl suicido de las mujeres
jovenes durante la crisis de 2008 exhibe correlacio-
nes mas bien débiles que moderadas, siendo la inica
destacable en términos positivos, ligeramente por
encima de un grado de variacion conjunta del 0,50,
la de la variacion porcentual del PIB. La correlacion
entre suicidio e inflacion y PIB real se manifiesta
de forma negativa en los tres grupos de edad de las
mujeres que se suicidaron entre 2008 y 2014, pero
la correspondencia es tan baja que no podriamos
aventurar que las condiciones de empobrecimiento
puedan tener un efecto directo relevante. Por ulti-
mo, las mujeres ancianas expresan las mismas ten-
dencias que los hombres mayores de 65 anos para
la crisis de 2008 salvo por una correlacion positiva
de indole moderado en la proximidad evolutiva que
muestran el suicidio y la evolucion anual del PIB.

Visto este resumen de las correlaciones para
las crisis en la Espana contempordanea advertimos
que, a primera vista, se dan elementos suficientes
que, sin profundizar en una estrategia estadistica
de destacable complejidad, denotan que parte de
los andlisis realizados por autores partidarios de
las tesis contra-ciclicas no son del todo acertados,
aunque si que serfan aplicables por grupos de edad
y periodos. Por una parte, si bien podemos contri-
buir a respaldar la hipdtesis de que un aumento del
desempleo y una caida en la produccion global de
la riqueza se encuentran vinculados a un aumento
del suicidio, la fortaleza de esta aseveracion es no-
toriamente desigual entre el contexto de la crisis de



1992 y la crisis de 2008. Por otra parte, contem-
plamos que la inflacion de los precios mantiene una
relacion no solo inversa sino incluso insignificante
en todos los casos en ambos periodos. Asimismo,
nos encontramos la tendencia contra-intuitiva con
los postulados contra-ciclicos del suicidio que es la
correlacion positiva, salvo en el caso de los hombres
jovenes en la crisis de 2008, de la relacion entre sui-
cidio y el crecimiento del PIB. Vemos que, ademas,
esta correlacion es la mds estable en la comparativa
entre periodos en términos que expresa un grado
de variacion conjunta entre altamente significativa
y extremadamente significativa. Esta circunstancia
nos evoca a las razones del suicidio anémico des-
crito en Durkheim en tanto que la auto-percepcion
personal se degrada ante una mejora de las condi-
ciones generales, dindose un aumento de la frus-
tracion y la desesperacion social ante una situacion
material y moralmente estancada o deprimida. Por
tanto, si que podriamos decir que el suicidio tiene
un comportamiento perceptiblemente coyuntural
en relacion con el ciclo econdmico.

Con todo, antes de plantear otros posibles
abordajes, conviene que observemos como se com-
portan las correlaciones para los periodos estima-
dos de crecimiento o bonanza economica, ya que
no podemos cenirnos unicamente a escudrifar las
bases de los contra-ciclicos, sino que también de-
beremos de hacerlo con las tesis de los autores pro-
ciclicos. Ademds, esta comparativa de tendencias es
fundamental para tratar de resolver y despejar de la

medida més satisfactoria posible la pregunta de in-
vestigacion planteada al comienzo de este texto. Por
tanto, ademds de observar los periodos que estiman
un aumento del suicidio ante una mala coyuntura
econdmica, observaremos esos momentos de “nor-
malidad” en los que se presume, desde las tesis con-
tra-ciclicas, que el suicidio baja o no aumenta tanto
como en periodos de crisis. O que, desde las postu-
ras pro-ciclicas, estiman que es el comportamiento
estadistico habitual de esta conducta de muerte.
Esto lo observaremos en el resumen de las tablas 5,
6y 7, siendo la primera la presentacion del resumen
del coeficiente de correlacion de Pearson en térmi-
nos de totales de la tasa, mientras que las tablas 6
y 7 se corresponden con las diferencias por sexo y
grupos de edad. Los periodos identificados como
de crecimiento econdmico son los de 1980 a 1991y
de 1996 a 2007. Hemos excluido de la observacion
2015-2016 por considerar que los datos contem-
plan un periodo temporal excesivamente corto que,
atendiendo un fenémeno tan fluctuante e inestable
como el suicidio, no nos da seguridad de que sean
fiables sus correlaciones. Una vez mds, los graficos
de dispersion que se corresponden con la tabla que
presenta el resumen de las correlaciones lineales se
ha omitido presentarlas por su volumen (un total de
sesenta) y escasa relevancia en nuestro andlisis

Tal y como podemos observar en el resumen de
las correlaciones para los afios de bonanza econdmi-
ca se aprecian una serie de diferencias sustanciales

Tabla 5. Resumen de las correlaciones (coeficiente r de Pearson) entre la tasa de suicidios (estandariza-
da) y las variables macroeconomicas relativas a la identificacion de épocas de crecimiento econémico en
Espaia para los afios 1980-1991 y 1996-2007.

% PIB 0,665631518 0,03089604
PIB real 0,681709642 0,09165106
Inflacion -0,962216634 0,09590508
Desempleo 0,619269671 -0,05288499

Fuente: Elaboracion propia.



Tabla 6. Resumen de las correlaciones (coeficiente r de Pearson) entre la tasa de suicidios (estandarizada)
de hombres por grupo de edad y las variables macroeconomicas relativas a la identificacion de épocas de

crecimiento economico en Espaia para los afios 1980-1991 y 1996-2007.

L wsersr 12007
Hombres Hombres
0-29 anos 30-64 anos 65 y mas 0-29 afios 30-64 afos 65 y mas
% PIB 0,59353823 0,73421893 0,54541355 | 0,55335947 | -0,43609981 | -0,02038747
PIB real 0,7776705 0,46837227 0,78128661  -0,84605029  0,81296704  0,08705682
Inflacién -0,9282974 -0,87839882 | -0,95154129 | -0,38221465 | 041578552 | -0,0206448
]()lf;fn“l‘)lr’z;’ -0,05084117 0,41508611 0,00621361  0,84656858  -0,70988438  -0,54666809

Fuente: Elaboracion propia.

Tabla 7. Resumen de las correlaciones (coeficiente r de Pearson) entre la tasa de suicidios (estandarizada)
de mujeres por grupo de edad y las variables macroeconomicas relativas a la identificacion de época de
crecimiento en Espaiia para los afios 1980-1991 y 1996-2007.

Mujeres Mujeres

0-29 afnos 30-64 afios 65 y mas 0-29 afios 30-64 afos 65y mas

% PIB 052958974 | 0,80210516 | 0,58010777 | 0417141 | -0,72313871 | 074153427 |
PIB real 0,76774439 043584793  0,73920718  -0,57115621  0,75411052  -0,77504929

| Inflacion | -0,86950947 | -0,91731787 | -095379099 | -0,08790411 | 0,29963593 | -0,3146857 |
12;?;;211_’::)" 0,79185864 096249752 0,90266219  0,80663475  -0,61746684  0,70367432

Fuente: Elaboracion propia.

respecto alos afios marcados como de crisis. En pri-
mer lugar, atendiendo el resumen de resultados para
los anos 1980-1991 observamos que, en términos
generales, el grado de variacion conjunta es sensi-
blemente diferente en comparacion con las correla-
ciones para las crisis de 1992-1995 y 2008-2014.
Por una parte, se dan correlaciones positivas de ca-
racter moderado para el crecimiento porcentual del
PIB, el aumento del PIB real y las fluctuaciones del
desempleo. Por otra parte, la correlacion negativa
sigue siendo fuerte para el vinculo entre inflacion
y suicidio. Por tanto, estamos ante un escenario ge-
neral que se corresponde con el de 1992-1994 enel
que el crecimiento econdémicoy el aumento del des-
empleo vienen acompaiiados de incrementos en la
tasade suicidios. Sin embargo, la correspondencia o
el grado de variacion conjunta es expresamente me-
nor, por lo que estariamos ante una muestra de que
las aproximaciones pro-ciclicas podrian tener parte

de razon en tanto que las crisis no son los periodos
que marcan, realmente, el aumento del suicidio. Sin
embargo, por el lado de las correlaciones para el pe-
riodo de expansion econdmica de 1996-2007, un
espacio de pos-crisis, vemos que hay un escenario
de bajisima significatividad. Practicamente todas las
variables presentan una correlacion de extrema de-
bilidad o nulidad en relacion con el suicidio, ya sea
en términos positivos o negativos. Esto es intere-
sante de observar porque estamos ante un periodo
en el que los datos muestran una evolucion que no
puede proporcionarnos pistas en términos genera-
les respecto a la relacion del estado de la economia
con el suicidio, por lo que las tesis pro-ciclicas no
serian del todo acertadas en términos intuitivos. Sin
embargo, atendiendo este periodo de manera desa-
gregada por sexos y grupos de edad, vemos que si se
aprecian algunas conexiones destacables.



Comenzando por el grupo de los hombres, fi-
jandonos primero en el periodo de 1980 a 1991,
observamos que una parte de las tendencias obser-
vadas durante periodos de crisis se mantienen pre-
sentes. La primera de ellas es la fuerte correlacion
negativa entre inflacion y suicidio, lo cual nos su-
giere una vez mds que esta variable nos dice poco
acerca del impacto real de la bajada de precios en el
aumento del suicidio, dado que se mantiene presen-
te en las diferentes épocas. Este hecho se da en los
tres grupos de edad contemplados en los hombres.
En segundo lugar, las variables del crecimiento por-
centual del PIB y el volumen total de la riqueza ge-
nerada ano a afo nos indican correlaciones fuertes y
moderadas segun el grupo de edad. Curiosamente,
se puede observar que el crecimiento porcentual del
PIB tiene un impacto mas débil que el que puede ex-
presar el PIB real enlos grupos de jovenes y ancianos
que cometen el suicidio. Un hecho similar, solo que
alainversa, se daen el caso de los hombres entre 30
y 64 aios. Con todo, estamos ante un escenario en
el cual la situacion de prosperidad reconoce de un
aumento relevante de las tasas de suicidio, si bien
no tan brusco como en épocas consideradas como
de crisis. En tercer lugar, el elemento posiblemente
mas relevante de este resumen de correlaciones es
el que se da en el casi irrelevante grado de variacion
conjunta del desempleo en relacion con el suicidio
para el periodo 1980-1991. Esto es importante de
destacar puesto que las correlaciones para los hom-
bres entre 0y 29 afos dan lugar a una correlacion
negativa que se expresa con un valor casi nulo. Lo
mismo ocurre, si bien en términos positivos, con el
caso de los ancianos, donde su correlacion es prac-
ticamente inexistente, lo cual nos daria una vision
de que el suicidio de los hombres mayores de 65
anos no se ve afectado por aumentos del desempleo
entre la poblacion masculina. Aunque pueda resul-
tar contra-intuitivo por el hecho formal en el que se
contempla que los mayores de 65 para la época en
cuestion dejan de ser poblacion activa, la relacion
que se puede establecer con el desempleo este seg-
mento de poblacion tiene que ver, mds bien, con las
circunstancias de personas a cargo que puedan verse
envueltas en una situacion de paro. Con todo reco-
nocemos que hay que tomar con cautela la medicion

del desempleo en relacion con el suicidio de las per-
sonas ancianas. A este respecto, por cerrar ¢l anali-
sis del periodo 1980-1991 en el grupo de los hom-
bres, observamos que el tinico grupo de edad que si
encuentra una correlacion positiva, si bien débil, es
la de los hombres entre 30 y 64 anos. Aqui podria
cobrar importancia el aumento del desempleo regis-
trado con motivo de la reconversion industrial que
antes hemos observado en el grafico 19.

Por la parte correspondiente con el periodo de
bonanza econémica de 1996-2007, vemos diferen-
cias sensibles en relacion tanto con los periodos de
crisis como con el otro periodo de crecimiento con-
templado. Estas diferencias sustanciales se dan en
que en los tres grupos de edad presentan importan-
tes correlaciones que no se parecen entre si y que
dan lugar a observaciones significativas. La primera
de cllas tiene que ver con que el porcentaje del PIBy
el PIB real no comparten apenas escenarios de simi-
litud en su posible vinculacion con el suicidio. En el
caso de los hombres jovenes existe una correlacion
positiva y moderada en el caso de la variacion del
PIB, pero luego en el caso del PIB real nos muestra
un grado de variacion conjunta de indole negativo
y considerablemente significativo, por lo que deja
nuestra interpretacion completamente sometida a la
contradiccion y al desarme intuitivo. Por otra parte,
algo similar ocurre con el caso de los hombres en-
tre 30 y 64 afios, donde se nos desvela una correla-
cién negativa y moderada en el caso de la evolucion
porcentual del PIB y una considerable correlacion
positiva en la relacion del PIB real con el suicidio:
los mismos resultados que en la poblacion de jove-
nes suicidas solo que a la inversa. En el caso de los
hombres mayores de 65 anos no existe correlacion
de ninguin tipo para ninguna de las dos variables con
la tasa de suicidios. Respecto a la correlacion de la
inflacion con los grupos de edad los resultados son
también notoriamente dispares para los afios de bo-
nanza de 1996-2007. Una correlacion negativa y
débil se presenta en el caso de los hombres jovenes
mientras que en los ancianos se da una correlacion
inexistente. En el caso de los hombres adultos en-
contramos que existe una correlacion positiva, la
primera avistada hasta el momento, que estima un
vinculo débil entre el suicidio y la inflacion. Por



ultimo, encontramos que las correlaciones que
vinculan el desempleo con el suicidio para los afos
1996-2007 muestran tendencias completamente
opuestas a las que se dan en otros periodos obser-
vados tanto de crisis como de prosperidad. Prime-
ro esta la considerable correlacion positiva que se
da entre el desempleo y el suicidio de los hombres
jovenes, mientras que en el caso de los hombres en-
tre 30y 64 aiios se da una considerable correlacion
negativa a este respecto, lo cual nos podria indicar
que durante este periodo, para este grupo de edad,
el empleo representa un factor protector ante el sui-
cidio. Por ultimo, el impacto del desempleo en el
suicidio de los hombres mayores de 65 afios mues-
tra una correlacion negativa y moderadamente baja.

Respecto al grupo de las mujeres tenemos el
resumen de una serie de correlaciones que mues-
tran mas coincidencias con otros periodos. Comen-
zando por 1980-1991 podemos observar que los
coeficientes son similares a las de 1992-1995. En
primer lugar vemos que la variacion del PIB mues-
tra correlaciones positivas para los tres grupos de
edad, si bien con resultados menos significativos,
donde mas destaca es el grupo de mujeres entre 30
y 64 anos. El PIB real si que muestra mayores dife-
rencias en el sentido de que todas las correlaciones
son positivas, si bien moderadas o con cierto grado
de consideracion para las mujeres jovenes. Una vez
mas, en relacion con la inflacion, vemos que se dan
correlaciones negativas considerables o muy fuer-
tes respecto al suicidio en los tres grupos de edad.
Por la parte relativa al desempleo podemos observar
que éste expresa un grado de conjuncion variable
bastante positivo, con resultados muy significati-
vos en el grupo de las mujeres adultas mientras que
muestra resultados considerables en el caso de las
mujeres entre 0y 29 afos y mayores de 65 afios. En
cuanto alas correlaciones en el grupo de las mujeres
para el periodo 1996-2007 vemos niveles mas sig-
nificativos que los exhibidos en el grupo de los hom-
bres para el mismo periodo, aunque no se detectan
casos de destacable fortaleza en el grado de varia-
cion conjunta expuesto. En primer lugar, al igual
que ocurre con los hombres del mismo periodo, el
porcentaje de variacion del PIB y el PIB real exhiben
tendencias contradictorias y diferentes entre si. Las

mujeres jovenes muestran un débil de correlacion
positiva para la primera variable en su relacion con
el suicidio, mientras que para el PIB real se da una
correlacion algo mas alta, pero expresada en tér-
minos negativos. Al revés ocurre con el caso de las
mujeres entre 30 y 64 afios, con dos correlaciones
moderadamente significativas, pero que muestran
un contexto inexplicable dado que una correlacion
se muestra de manera negativa y la otra de manera
positiva. El mismo escenario, invirtiendo los resul-
tados, es el que se da en las mujeres ancianas. En
relacion con la inflacion encontramos que se repite
el resumen de resultados expresado en el grupo de
los hombres para el mismo periodo, si bien con di-
ferentes notorias. En primer lugar, la relacion que
mantiene el suicidio de las mujeres jovenes con la
inflacion de los precios es casi inexistente, mientras
que la correlacion que mantiene esta variable con el
suicidio de las mujeres adultas es positiva, si bien
débil. En el caso de las mujeres ancianas se da un
grado de variacion conjunta negativa, pero también
débil. Por dltimo, el desempleo muestra en las mu-
jeres entre 0y 29 anos una correlacion positivay de
considerable impacto, por encima de un coeficiente
del 0,80, al igual que ocurre en los hombres jévenes
para el mismo periodo. En el caso de las mujeres
entre 30y 64 afios encontramos que el desempleo
mantiene con el suicidio una correlacion negativa
de indole moderado. Por ultimo, y este elemento
se opone en gran medida al grupo de los hombres
ancianos del mismo periodo, las mujeres ancianas
muestran un comportamiento de considerable im-
pacto positivo en la relacion que mantienen desem-
pleo y suicidio. Una vez mas la tesis de tener per-
sonas a cargo podria ser uno de muchos elementos
explicativos al respecto. Con todo, vistos estos re-
sultados podemos cerciorarnos de que estamos ante
un escenario analitico que, en términos generales,
es dificil de contemplar en términos de una duali-
dad contra-ciclicay pro-ciclica. Si bien es cierto que
estamos realizando una sencilla practica que consis-
te en cruzar variables para ver cudl es su grado de
variacion conjunta, los resultados son lo suficiente-
mente dispares como para aseverar que el suicidio
tiene un comportamiento coyuntural o estructural
en términos realmente nitidos.



5. REFLEXIONES FINALES

Ao largo de este trabajo de investigacion he-
mos navegado a través de una gran cantidad de esta-
disticas referidas al suicidio y la economia en Espafia
con el proposito de observar qué relacion mantie-
nen estas variables de acuerdo con la pregunta de si
el suicidio presenta un comportamiento coyuntural
o estructural. Nuestros hallazgos deben ser tratados
con cautela puesto que, tal y como avisdbamos al co-
mienzo, adolecen del rigor y la solidez que caracte-
riza a las investigaciones de estadistica inferencial.
Con todo, encontramos una serie de elementos de
interés en lo que respecta a un abordaje desde la
base de la estadistica descriptiva.

En primer lugar, al hilo de las correlaciones ob-
servadas, vemos que la correspondencia del suicidio
con la evolucion negativa o positiva de las principa-
les variables macroeconomicas escogidas es mas
bien relativa: no existe una certeza clara que per-
mita establecer una continuidad significativay esta-
ble en el tiempo. Esto es relevante ya que, aunque
observemos que el suicidio aumenta sensiblemente
en Espafia en los ultimos treinta y sicte aios, tanto
en términos absolutos como relativos, su aumento
es notoriamente irregular. Tanto que, tal y como
hemos visto, el vinculo més explicito y sostenido
seria el de la relacion mantenida con la caida de la
inflacion en los precios al consumo. Sin embargo,
no en Durkheim ni en ninguno de los estudios con-
tra-ciclicos o pro-ciclicos contemplados se dan tesis
que estimen que una bajada de los precios conlleve
algan tipo de consecuencia en términos del fomento
de una conducta suicida. Esto podria ser si fuera al
contrario por las razones evidentes que estiman que
un aumento generalizado de los precios conlleva
problemas financieros que pueden conducir a situa-
ciones de tremenda desesperacion. Es cierto que
una bajada puede representar complicaciones en la
obtencion de beneficios por parte de trabajadores
auténomos o empresarios de pequefias y medianas
empresas, si bien serfa muy tentativo indicar que
existe esa particular relacion inversa entre suicidio e
inflacion porque, para un escenario de aumento de
los precios, tendriamos problemas explicativos para

justificar un descenso del suicidio. Sencillamente
no encontramos intuiciones suficientes ni por nues-
tra parte ni por parte de los referentes teoricos esco-
gidos para poder insinuar alguna hipétesis sélida a
este respecto.

Por la parte relativa a la evolucion de lariqueza,
tanto respecto a su ritmo de produccion como a su
volumen anual, hallamos que se dan tendencias en
cierta medida cripticas. En primer lugar, vemos que
la caida de la riqueza producida coincide con un mo-
mento de aumento del suicidio en lo que se recono-
ce como el comienzo de una crisis econémica. Sin
embargo, amedida que el ritmo de crecimiento se va
recuperando después de su desplome, observamos
que el suicidio obtiene sus mas bruscas subidas. En
el caso de los periodos de bonanza economica, si
bien mas progresivos los aumentos, éstos coinciden
con el ritmo de crecimiento, si bien de manera des-
igual entre sexos y grupos de edad. Aqui podria co-
brar especial e importante sentido la anomia econo-
mica descrita por Durkheim. En cuanto ala relacion
que mantiene el desempleo con el suicidio se dan
importantes divergencias segtn los periodos. En la
crisis de 1992 se adivinan mayores vinculos, a pesar
de una menor disposicion de datos, mientras que
en la crisis de 2008 esta correlacion es mas débil
y solo afecta con notoriedad a las mujeres entre 30
y 64 aios. En los periodos de crecimiento econd-
mico se detectan resultados que también sugieren
que el desempleo, a pesar de su tendencia a la baja,
se corresponde con un aumento del suicidio, sobre
todo en el periodo de 1980-1991. Aunque, una vez
mis, las diferencias por grupo de edad y sexo se de-
jan adivinar. Las observaciones de DeFina y Han-
non (2014) podrian ser entonces aplicables al caso
de Espana en tanto que la relacion mantenida con
el desempleo cambia entre periodos identificados
como de crisis.

Envistas a esta observacion tanto general como
desagregada vemos que afirmar que el suicidio es
coyuntural o estructural en relacion con la econo-
mia es realizar una distincion ficticia: el suicidio
esta siempre presente y en aumento. Sin embargo,
si que cabe confirmar que durante los periodos de



crisis ¢éste sube mds bruscamente, pero durante
periodos de crecimiento igualmente mantiene una
tendencia que, si bien fluctuante, se encuentra
proyectada hacia el aumento a través del tiempo.
En todo caso estamos ante fendmenos economicos
que lo que realizan es fijar un nuevo umbral sobre
el cual asentar el crecimiento del suicidio. Esto es
tremendamente relevante puesto que tanto las tesis
contra-ciclicas como las tesis pro-ciclicas presentan
importantes debilidades en sus postulados de par-
tida, si bien habria que contemplarlas en conjunto
para entenderlas que sus formulaciones pueden ser
hibridas. En primer lugar, porque si bien los datos
macroecondmicos admiten correspondencias con
el incremento del suicidio, éste no se daria tanto por
las dificultades materiales inmediatas sino mds bien
por la aseveracion de Durkheim en relacion con la
miseria moral y la desorganizacion que se experi-
menta en el dia a dia de los sujetos en el contexto de
la anomia moderna. De igual modo, durante los pe-
riodos de prosperidad, esas expectativas de bienes-
tar y crecimiento son igualmente dafiinas dado que
las situaciones de extrema frustracion, desarraigo
y desasosiego atraviesan los modos de vida cotidia-
nos, si bien su acumulacion de tensiones estd mds
dilatada porque no se da el contexto general que,
durante las crisis, comunicativamente alimenta el
desaliento. Con esto se podria afirmar, entonces,
que el suicidio presenta una condicion mucho mas
apegada a la estructura que a la coyuntura, si bien
ambas dimensiones se encuentran piel con piel
dado que los efectos de la anomia y su relacion con
el crecimiento y el desempleo en periodos tanto de
crisis como de bienestar material son relativamente
nitidos en la poblacion laboral. Esto se podria cons-
tituir a partir de la observacion de que los sujetos
mas afectados por el suicidio tanto en los periodos
de crisis econémica como de prosperidad son los
hombres y mujeres de entre 30y 64 afios.

Sin embargo, para este modelo de observacion
descriptivaen el que hemos generado dos categorias
que, en su relacion con el desempleo, se presentan
como inverosimiles, las personas jovenes y ancia-
nas, vemos que éstas también presentan su particu-
lar relacion con el desempleo. Si bien el grupo de

las personas jovenes deberian de haber reconocido
de una mayor desagregacion en dos estratos, entre
los Oylos 15 anos ylos 16 y los 29 afios, en relacion
con la edad que posibilita el acceso al mercado de
trabajo de manera legal, vemos que se dan corres-
pondencias con el suicidio para situaciones marca-
das tanto en la crisis como en la prosperidad. Con
todo, si bien esta explicacion seria mds aplicable a la
poblacion joven de 16 a 29 afios, la relacion con el
desempleo que puede mantener la poblacion infan-
til en Espaiia no es del todo lejana porque en el con-
texto de los hogares nos podemos encontrar situa-
ciones de grave dificultad en las que la socializacion
de los padres, como es bien sabido en la sociologia
de la familia, atraviesa la conformacion de la percep-
cion cotidiana de los mds jovenes en el hogar. En la
parte relativa a las personas ancianas, entendemos
que larelacion, si bien lejana, que se puede estable-
cer con el desempleo corresponde con la posibili-
dad de tener personas a cargo o el exceso de cargas
economicas no previstas en su situacion de retiro de
lavida laboral como, por ejemplo, las circunstancias
de la subida de los precios del alquiler de la primera
vivienda o las subidas en los suministros energéti-
cos mds bdsicos. Si bien son intuiciones, son quizds
unos apuntes lo suficientemente sugerentes para
entender por qué hay conductas que se dan en de-
terminados contextos donde, aparentemente, no
deberian de darse.

Con todo, en relacion con el desempleo, he-
mos de tener cuidado en su andlisis, porque por la
contra podriamos estimar que el empleo es un fac-
tor protector del suicidio, algo que hemos advertido
que podria darse en un par de casos en la poblacion
adulta en épocas de crecimiento econdmico. Esto
no tiene por qué ser asi, dado que una precarizacion
de las condiciones laborales, algo que se mantiene
en el corazon del modelo productivo espafiol des-
de la reconversion industrial de la década de 1980
y que viene agravado por cada una de las crisis, so-
bre todo la de 2008, puede ser uno de esos factores
que expliquen esa linea de continuidad del suicidio
a través del tiempo presente en Espafia a pesar de
una caida de los niveles de desempleo. Asimismo,
debemos de tener en cuenta que el desempleo en



Espana también exhibe un componente estructu-
ral donde existen, sobre todo en los ultimos anos,
unos altos indices de estacionalidad y temporalidad.
Ejemplo de ello se encuentra en el incremento del
suicidio durante los meses de primavera y verano,
que es cuando la contratacién aumenta notoriamen-
te al hilo del tejido de la industria turistica. Esta hi-
potesis es material de investigacion para futuros es-
tudios. Ademads de estos factores, donde se alimenta
un modelo de hiper-competencia como ya advirti6
Durkheim, existe una importante poblacion laboral
en edad avanzada que se encuentra en el limite de la
organizacion de la fuerza de trabajo susceptible de
movilizacion. Por lo que hay umbrales entre la acti-
vidad y la inactividad que vale la pena considerar en
el contexto de exacerbacion de laanomia econdémica
en un sentido crénico.

Finalmente, en relacion tanto con los datos
como con la teoria, debemos de recordar que es-
tamos prestandonos a observaciones tentativas y
no definitivas. Si bien nuestra consideracion mds
elemental es que el suicidio se comporta de mane-
ra estructural, con fuertes disrupciones coyuntu-
rales, no estamos teniendo presentes otra enorme
multitud de variables que Durkheim y otros autores
han tenido en cuenta respecto a la teorizacion so-
ciologica del suicidio. Estas variables contemplan
tanto variables facilmente identificables como in-
dicadores complejos de medir como el incremento
de la poblacion urbana, la pérdida de fuerza laboral
sometida a vinculos de solidaridad mecanica en el
entorno rural, la transformacion en los modelos de
familia, la evolucidon en el nimero de matrimonios
establecidos, el incremento de los divorcios, la caida
de la natalidad y la fertilidad, el envejecimiento de
la poblacion, la pérdida del sentimiento religioso,
el aumento de la poblacion con estudios superio-
res, las diferentes y convulsas situaciones politicas
por la que ha atravesado el territorio tanto a nivel
nacional como regional, la aparicion de tecnologias
digitales de individualizacion y aislamiento, la trans-
formacion en los modelos y nuevas mentalidades de
consumo, ¢l aumento de ejecuciones hipotecarias,
el asentamiento de la dimension mds identitaria de
la personalidad pos-modernay pos-materialista, et-

cétera, son elementos que habria que tener presen-
tes para un andlisis mucho mds riguroso y extenso
sobre la realidad del suicidio en Espana, dado que
el estado de la economia es un factor explicativo in-
suficiente.

Asimismo, cabe tener presente que dicho and-
lisis multidimensional no sélo debe de darse desde
una perspectiva cuantitativa, sino de manera cuali-
tativa, algo extrapolable al estudio econdmico del
suicidio. Existen hoy en dia una incipiente cantidad
de asociaciones de familiares de suicidas que se han
constituido paravisibilizar este problema de notorio
alcance social en Espana, tal y como hemos avista-
do al comienzo de este trabajo. Asimismo, dichos
grupos ciudadanos se organizan para hacer frente
a un tipo de duelo dificil, sometido a importantes
prejuicios sociales y tabues culturales, donde se
asienta, entre otras muchas ideas preconcebidas, la
creencia de que las personas que cometen el suici-
dio en Espaia padecen alguna forma de depresion
o de trastorno mental. Si bien no es el objetivo de
este trabajo, este credo es el que fundamenta mu-
chos de los estudios mds recientes en torno a la re-
lacion mantenida entre suicidio y la situacion del
ciclo economico. Con todo, si bien estamos ante un
escenario de un aumento progresivo de la depresion
en la poblacion espanola en los dltimos anos (Cardi-
la Ferndndez et al. 2015), si acudimos a Durkheim
cabe recordar que ni todos los suicidas son perso-
nas depresivas, ni todas las personas depresivas son
suicidas. Aqui estamos cayendo en una doble estig-
matizacion en la cual, detras de los conceptos y las
cifras, hay vidas humanas. Por ello recomendamos
el abordaje cualitativo, en consonancia con el cuan-
titativo, como el que realizo el fundador de la suici-
dologia moderna Edwin Shneidman en obras clave
como La mente suicida ([1996] 1999). Si bien este
psicologo clinico no propone las mismas tesis que
sugiere Durkheim respecto a que el suicidio es un
elemento consustancial a la modernidad, especial-
mente vinculado a la individualizacién y la anomia,
en las investigaciones de este autor norteamerica-
no, las cuales se basan en la reconstruccion de his-
torias de viday documentos manuscritos de distinto
tipo, se adivinan una serie de motivaciones y razo-



nes que conducen a la constitucion de la ideacion y
la planificacion suicida desde un punto de vista que
interpreta las tensiones cotidianas de las personas y
sus vivencias de profundo dolor interno o psyacte.
Aunque este aspecto daria para otra investigacion
al respecto, las ideas de Shneidman en combina-
cion con las de Durkheim nos podrian proponer un
abordaje interesante y mucho mds completo para
averiguar qué elementos se dan en el suicidio por
razones econdmicas, sea el contexto de crisis o el
contexto de crecimiento. En el caso de Espana, cl
sonado ejemplo de los desahucios en los tltimos
siete anos puede ser uno de esos elementos que las
estadisticas que hemos observado no nos dejan ver
con nitidez, y que, quizds, explicaria por qué varia-

bles como el desempleo expresan un menor grado
de variacion conjunta frente al contexto de la crisis
de 1992 o para ciertos grupos de edad en 2008.
Esta reconstruccion de las vidas rotas puede ayu-
darnos a profundizar en que vivimos en unas socie-
dades donde su organizacion econdmica es cada vez
mas débil en términos de la sujecion de los sujetos a
lavida, y que las crisis, que no dejan de ser parte del
sistema economico en el que vivimos, no hacen mas
que amplificar algo que ya estd ahi presente y que
crece por momentos. La diferencia estd en que nos
debemos de fijar no s6lo en la excepcionalidad, sino
contemplar la norma que se ha constituido a partir
de la cronificacion de dicha excepcionalidad.
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