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Prevencién del suicidio

y politicas de cuidado

Sedor Director:

A propdeito de |a sugerencia conocida estos
dias sobwe descontinuar & Programa Nacional
de Prevencidn del Suiddio (omo aparece [i-
teral en el oficio del Ministerio de Hackenda),
quisiera plantear lo siguiente: e suiddio res-
ponde @ mutiples causas, no sélo ndviduales,
biologicas o psicol dgicas; sinctamibién sodales
y ambientales. Entre ellas, la falta de accesos
& integracion sodal, los escasos sstemas de

apoyo comunitano y fa debilidad ds las redes
de cuidado. En definitiva, contextos donde las
personas pueden sentirse con mayor facilidad
encluidas o no pertenecentes.

¥a an &l siglo XIX, Emile Durkheim sostania que
& suicidio ne es un acto puramente indvidual,
£ino tamibign un hecho social, inflido por las
condiciones dal entomo. Un sigly despueés,
ese plantearmiento sigue vigente, La evidenda
muestra que |as tasas da suicidio tienden a au-
meniar en determinados contextos histdricos v
sociadas, espedaments alli donde predominan
la soledad, el aislamiento y & desamaigo.

Con todo, preccupa no sélo la eventual des-
continuacion de este programa, sino también la
de otras iniciativas que cumplen funcicnes pre-

ventivas y de sostén comunitanc (nuevamante,
extraido de manera literall: los Programas de
Saud Mental, de Acompanamients Psicoso-
cial, de Cuidados Comunianios y de Aloohel,
Tabaco y atras Drogas en Amncidn Primaria de
Salud; |a Atencidn Integral para Nifias, Nifios y
Anolescentes con Vuneracion de Derechos; el
Plan Nacional de Demenca v al Programa Més
Adhuleos Mayores Autovalentes; entre oiros.
Cuand se debilitan las politicas de cuidado, no
solamente se reclicen prestaciones: Embién se
emsicnan vinculos, pertenenda y espamnza.
Refleionemaos. Todavia estamos & iempa.
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