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RESUMEN

El uso y practicas de la Medicina Tradicional en zonas rurales de
Waslala y los diversos intentos de integracion de ésta con los servicios
de salud del MINSA y del Programa Atencion Integral de la Parroquia La
Inmaculada , dio elementos para orientar este estudio sobre la
percepcion, creencias y practicas de la medicina tradicional y el modelo
cultural y de Atencion en Salud del Municipio de Waslala.

Se utilizd la metodologia de estudio cualitativo, descriptivos, de corte
transversal y etnografico , en el periodo comprendido de Septiembre
1998 a Enero 1999 .

El universo a investigar fueron las familias que hacen uso de practicas
de Atencion de Salud de la Medicina Tradicional en el municipio antes
mencionado integrado por 88 comunidades .

En este estudio mediante los resultados obtenidos se confirmé que
existe un proceso evolutivo de las enfermedades detectadas en la
Medicina Tradicional similar al de la medicina cientifica.

Otro hallazgo, es que el modelo cultural de atencion en salud se
caracteriza por ser mixto, es una combinacion entre la medicina
tradicional con la medicina oficial, teniendo mayor resolucion la medicina
tradicional por ser accesible.

Entre otras recomendaciones, se considera que debe potencializar y
fortalecer las practicas de la medicina tradicional, tomando en cuenta
su cultura, historia, por medio de programa integrales que generen
riqueza en conocimientos y una alternativa valiosa en la conservacion
de la salud de la poblacion y en especial a la gente de las areas rurales.



I. INTRODUCCION

Desde sus origenes, el hombre ha tratado de explicarse el aparecimiento de la
enfermedad y ha buscado la curacién de sus dolencias haciendo uso de la
medicina tradicional en toda su amplitud.

La Medicina surge de las necesidades basicas de una poblacidén y de las
relaciones que de ella emanan en una clase social determinada.

En los paises como Nicaragua, pais empobrecido presenta problemas
estructurales dificiles de resolver y éstos generan precisamente la situacion de
crisis, miseria creciente y falta de oportunidades para acceder a los diferentes
servicios basicos fundamentales para la vida.

Esta situacion es lo que precisamente hace que en Nicaragua exista un Sistema de
Salud que no corresponde a las necesidades y demandas de la poblaciéon dando
lugar a diferentes practicas medicinales entre las que tenemos:

Las practicas Institucionales (estatal y privada) que corresponde a los diversos
sistemas de atencién con uso de tecnologia, entendiendo como tecnologia las
diferentes estructuras complejas tanto intelectuales como materiales.

El segundo modelo lo conforman las practicas tradicionales que contienen a los
diversos agentes: Curanderos, sobadores, comadronas, charlatanes con una
mistica de lo magico - religioso hasta una combinacién de la medicina alopatica
con las plantas medicinales y otras practicas.

Estas practicas tradicionales en nuestro territorio es fuente de riqueza, es sabiduria
popular, donde la medicina alopatica tiene sus raices fruto de la inmensa masa de
acontecimientos ancestrales que han llevado al hombre al estado actual.

En el Municipio de Waslala ha funcionado un proyecto de Atencidn Integral en
Salud que es ejecutado por la Iglesia Catdlica. Uno de los componentes de este
proyecto ha sido el subprograma de Medicina Tradicional donde se incluy6 la
capacitacion integral a los agentes tradicionales, ademas del uso adecuado de las
plantas medicinales.

Las practicas de la medicina tradicional van mas alla de la realidad objetiva donde
las creencias y uso de la misma es una realidad; cada dia se ve mas aprovechada
por los problemas de acceso a otras practicas que son mas costosas y con mayor
riesgo de uso.

Se desconoce con certeza el uso de medicina tradicional en el territorio de estudio
al rescatarla generd conocimientos que se pueden divulgar y aprovechar.



I ANTECEDENTES

Cuando el historiador griego Herodoto, llamado el padre de la historia, visita
Mesopotamia en el siglo V antes de Cristo, parece que las cosas han cambiado
desde los tiempos de Ur-Lugal-edin-na, pues escribe al relatar lo que ve y lo que
cuentan: Llevan sus pacientes al mercado, pues no tienen medicos; y entonces se
acerca uno cualquiera al enfermo y le da buenos consejos en caso que €l mismo
haya tenido ese mal o sepa de alguien que lo haya sufrido. Asi conversa con el
enfermo y le indica ciertos remedios que han curado su propia enfermedad o la
de alguien conocido.’

Mucho antes de que existiera el hombre ya habian aparecido las enfermedades
en nuestro planeta. Los antropdlogos consideran que la especie humana se
formé hace un millén de anos; sin embargo se ha encontrado bacterias incluida en
fosiles de hace quinientos millones de arnos.

En ésta perspectiva, las ciencias sociales también han tenido su desarrolio
historico y en particular la Medicina ocupa un lugar destacado al estar
condicionadas por una serie de leyes objetivas, principios éticos que en el seno
de las familias se han profundizado y es aqui donde la Medicina Tradicional
encuentra la consolidacion.

Hablar de plantas medicinales es hablar de la herboristeria que esta en la base
de los tratamientos meédicos de forma ininterrumpida desde las épocas mas
primitivas del hombre hasta hoy mismo.

El griego Dioscérides escribid durante el primer siglo de nuestra era un libro sobre
plantas medicinales llamado Materia Médica, destinado a ser durante mil
quinientos anos un texto obligatorio para todos los médicos de las culturas
mediterraneas, cristianos y arabe. En el siglo IV el espanol Andrés Laguna
publica mediante la imprenta esta obra, anadiendo por si mismas nuevas plantas
conocidas en su epoca, sobre todo algunas traidas de América.

Cumpliendo un mandato de la 30va. Asamblea Mundial de la Salud en 1977, la
resolucion WHAS3O0, 49, un grupo de expertos reunidos en Ginebra Suiza entre el
28 de Noviembre al 2 de diciembre de 1977 produjo un plan orientado a la
promocion y desarrollo de la Medicina Tradicional en sus distintos aspectos; en
esa ocasion se hizo referencia a la definicion de medicina tradicional que habia

' Arana. José Ignacio de; Historias curiosas de la Medicina, 2da. Edicion Octubre 1994, Editorial Espasa,
Calpe. Espaiia




adelantado un grupo de expertos de la Regidn de Africa, Brazzville en 1976 la
cual dice en uno de sus textos: La Medicina Tradicional puede considerarse
también una firme amalgama de practica médica activa y experiencia
ancestral.’

En 1985 en Nicaragua, el Ministerio de Salud en la Regidn | (Esteli), ejecuta un
proyecto llamado Rescate de la Medicina Tradicional de las Segovias, dando
pase al rescate etnobotanico como etapa inicial de un modelo de investigacion
accion que pretendia ampliarlo a otros departamentos. Con este estudio se tratd
de incorporar al Ministerio de Salud, terapéuticas populares tradicionales,
especificamente las plantas medicinales.

En ese mismo ano y con el mismo afan en el Municipio de Ledn se da la apertura
a practicas orientales como la acupuntura y la orinoterapia (orin-test) con personal
oriental, que mas tarde fundan un Instituto de Medicina Oriental teniendo sus
exitos en lo religioso, pero éstos Ultimos se escapan del acervo popular
nicaraguense.

La Fundacidn Centro Nacional de Medicina Popular y Tradicional de Esteli,
realizd en. 1992 estudios en los que considera la integracion de la Medicina
Tradicional como un problema de extrema complejidad que, en un sentido
pragmatico habria sido resuelto por las personas, familias, comunidades y grupos
étnicos, lo suficientemente informados sobre los recursos profilacticos vy
terapeuticos disponibles en su medio y que son utilizados -para restaurar,
preservar y promover la salud, independientemente de su procedencia.

En el ano de 1995-96 en el Municipio de Paiwas, perteneciente a la Regién
Autonoma del Atlantico Norte del Pais, se realiza una investigacion sobre Plantas
Antiofidicas, la cual sirvié para elaborar un manual, junto con los agentes
tradicionales, sobre la curacion de las mordeduras de serpiente, dirigido por
Promotores de Salud Comunitaria CECALLI.’

En la zona donde se realizd esta investigacion, se llevd acabo una primera etapa
de sensibilizacion sobre plantas antiofidicas, en este proceso se demostro la

- Espinoza J, Gutiérrez G, D'Trinidad, E; Antropologia y Salud en los Miskitos de Nicaragua, Accion
Meédica
Cnistiana. 1998

* Pomotores de Satud Comunitaria CECALLI, Manual de Plantas Antiofidicas PATWAS 1995



vigencia de la Medicina Tradicional entre la poblacion que se encuentra alejada
de los servicios de salud, dicha investigacion se realizé en coordinacién con la
Fundacion de Promotores de Salud Comunitaria Esteli Diciembre 96 a Febrero
g8.

En el Municipio de Waslala existe un subprograma de Medicina Tradicional
gjecutado por la Iglesia Catolica. Se imparte capacitacion integral a los agentes
tradicionales, que incluye el uso adecuado de las plantas medicinales.

Debido a lo antes expuesto desarrollamos una investigacion cualitativa para
ayudar a rescatar estas practicas ancestrales.



. JUSTIFICACION

Dado los altos costos que significa para una persona afectada acudir en demanda
de atencion medica, donde puede encontrar deficiente atencidn que se recibe en
el Sistema de Salud vy la inaccesibilidad geografica, las personas enfermas
muchas veces se ven obligados a acudir al curandero u otro agente tradicional,
donde creen tener medicina para su curacion.

Se desconoce con certeza el uso de la medicina tradicional en el territorio en
estudio y al rescatarla brindo mayores conocimientos, que permitira la divulgacion
y aprovechamiento de la misma por medio de programas preestablecidos por la
Iglesia Inmaculada Concepcién de Maria del Municipio de Waslala que reconocen
las raices histéricas de la medicina tradicional y estan interesados en el rescate
de la misma.

Este documento sobre las préacticas tradicionales del territorio estudiado sera un
material de apoyo para la sostenibilidad de la alternativa de salud para la
poblacidn y a la vez servira para dirigir los componentes de capacitacion a los
agentes tradicionales que corresponde a Parteras, Lideres de Salud (Brigadistas)
y promotores de la medicina natural.



V.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El uso y las practicas de la Medicina Tradicional en zonas rurales de Waslala y
los diversos intentos de integracion de ésta con los servicios de salud del MINSA
y del Programa Atencion Integral de la Parroquia La Inmaculada dio elementos
para orientar este estudio en las siguientes interrogantes suficientes para el
abordaje del problema:

1. Cual ha sido el contexto historico, la percepcion y las creencias
prevalentes que explican las practicas de Medicina Tradicional en las
zonas rurales de Waslala?

2 Tienen efectividad las practicas de atencion de salud de las familias,
con los recursos de la Medicina Tradicional?

3 Como se configura el modelo cultural de atencion médica y de salud en el
Municipio de Waslala?



V. OBJETIVOS

Objetivo General:

ldentificar la percepcién, creencias y practicas de atencidon de salud en las
familias de comunidades rurales de Waslala, desde el modelo cultural
tradicional, Septiembre 1998 - Enero 1999.

Objetivos especificos:

1. Conocer el contexto histdrico por lo que se ha conservado determinadas
practicas de la Medicina Tradicional en las zonas rurales de Waslala.

2. Analizar la percepcion y las creencias prevalentes que explican las practicas
de atencion de la Medicina Tradicional por parte de las Familias, y en
particular por la madre.

3. Describir las practicas de atencidn de salud en las familias, con los recursos
de la Medicina Tradicional, en el contexto actual.

4. Caracterizar el modelo cultural de atencion médica y de salud, en él Municipio
de Waslala.



V. MARCO TEORICO

Caracteristicas Generales

La historia de la medicina coincide con la historia de la humanidad; el hombre ha
estado sometido a las agresiones del ambiente circundante, fisico o animal, a las
enfermedades propias y, en ultima instancia a la muerte; desde entonces el
hombre ha buscado remedio al dolor y escapatoria a la muerte. Es muy probable
que desde el mismo inicio de la existencia humana sobre la Tierra unos hombres
estuvieran mas dotados que otros para hallar y explicar tales remedios.

La participacion activa los agentes tradicionales, que han venido usando estas
~practicas, incorporando al Sistema de Informacion de algunos programa en salud,
Donde la produccion de medicamento, consumo, numero de tratamientos en
particular y generales los incluyen en sus estadisticas la informacion de morbilidad
de pacientes que hacen uso de la Medicina Tradicional.

Dado los altos costos que significa para los pobladores de las comunidades
rurales, acudir en demanda de atencion médica y la inaccesibilidad geografica, las
personas muchas veces se ven obligados a acudir al curandero u otro agente
tradicional, donde creen tener medicina para su curacion.

La conservacion de la especie humana, por lo tanto es una premisa que si y solo
si, es verdadera en la historia de los pueblos, donde la salud es patrimonio
comunitario y no solo individual.

Uno de los principios fundamentales de la conservacién de vida humana, han sido
las practicas tradicionales en las puertas del propio siglo XX| en donde el



constante progreso de la ciencia y la tecnologia ha sido catalizado por la
capacidad del intelecto humano.

La percepcion del estado de salud o de enfermedad ha evolucionado a la par de
la evolucidon histérica de la humanidad. La explicacidn del origen de la
enfermedad ha sido ilustrado desde la antiguedad, teniendo como ejemplo mas
conocido la relacion de la malaria y los aires proveniente de los pantanos.

Los descubrimientos cientificos de las bacterias como causas de las
enfermedades fue la base de la teoria unicausal. El modelo biologicista del
proceso salud enfermedad ubica al agente y al medio en equilibrio, siendo la
ruptura del mismo la explicacion de la enfermedad. Nuevos modelos
multicausales que involucran factores del medio ambiente, servicios de salud,
condiciones de vida, biologia humana, cultura entre otros, explican actualmente
que diversas interacciones entre [os mismos representan el conjunto de causas
suficientes para el aparecimiento de la enfermedad.

6.1 Salud y Enfermedad

s liaiene de (Galeno v tearia de los Humocres

Galeno, gran medico de la Antigiedad, considerd los componentes de la higiene
mencionados a continuacion, como la base de la salud:

La experiencia. La gente sabia por experiencia que comer CcOn €exceso,
exponerse al frio, apresurarse demasiado, no dormir lo suficiente o circunstancias
similares, no favorecen la buena salud. El descubrimiento paulatino de alimentos
adecuados a las necesidades del hombre dio lugar al nacimiento de la medicina.

Antiguos cultos. Basada en la creencia de que el ingreso al templo de su
divinidad debia hacerse en estado de pureza. En esa época se consideraban
algunas situaciones fisiologicas como la menstruacion o el parto, hombres con
polucion uretral, la lepra, personas manchadas o en contacto con cadaveres
podian manchar a las personas y teniendo que someterse a ritos purificadores
antes de ingresar en el templo.

El contagio, se explico bajo una concepcién magico - religiosa mucho antes que
médica, también tuvo consecuencias higiénicas ya que impulsé a la gente a
mantenerse limpia no sélo en lo espiritual sino también en lo fisico.



La Higiene. La higiene fue determinada por la forma en que la sociedad evaluaba
la salud y la enfermedad. La salud era considerada como uno de los bienes mas
apreciables y la enfermedad como una gracia que permitia la purificacion del
alma. La actitud de la sociedad hacia la salud y la enfermedad también se reflejod
por sus ideales educativos.

El conocimiento médico también resultd en higiene, en particular por el
conocimiento fisioldgico de cada sociedad, pues la higiene fue ante todo la
fisiologia aplicada. La Fisiologia, estudiaba el normal funcionamiento del cuerpo y
sus 6érganos.”

La Salud segun Galeno

Para Galeno, la Salud era una situacion de perfecto equilibrio, de armonia
perfecta, pero distinguid diferentes grados, estando el hombre siempre
amenazado por dos vias de deterioro:

» Intrinseca y espontanea (edad avanzada, flujo perpetuo de sustancias,
consecuencias de la alimentacion, la bebida, formacion de excretas)

¢ Extrinsecas o accidental (amenazado por su ambiente)

Galeno, refirid que para protegerse de esos riesgos, la persona debia observar
las reglas marcadas por la higiene.®

nedhoma shongen y ol concepto de salud.

La Filosofia se ha caracterizado por ser una concepcion del mundo, del hombre y
de las organizaciones sociales. Sin embargo la concepcién del mundo y de toda
filosofia es el de las relaciones entre el ser y el pensar, entre el espiritu y la
materia.

Todo individuo en la sociedad desarrolla sus idea del mundo y del hombre
dependiendo de su formacion y condiciones de vida, ya que el ser social

* Sigerist, Henry E. Hitos en la Historia de la Salud Piblica. 4ta. Edicién Siglo XX Editores, 1989. 98 p
_("La Higiene")
" Tbid 4

10



determina la conciencia social.

Si una persona tiene una concepcion idealista del mundo parte de que el espiritu
es primero y si posee una concepciébn materialista parte de que la materia es
primero que el espiritu; dependiendo de la concepcion que tienen del mundo va
trabajando y aportando para la transformacion de esa realidad.

Quienes poseen una filosofia idealista procuran en su diario vivir sentar las bases
para el desarrollo de la Fe Cristiana, para purificar su espiritu e ir borrando los
pecados y pasar en mejores condiciones a la vida extraterrenal. Ellos atribuyen
sus enfermedades y sus problemas al castigo Divino, por los pecados o errores
cometidos y dentro de este proceso se entregan a su religion y a la oracién para
obtener el perdon. °

Las personas con una filosofia terrenal o materialista luchan constantemente para
resolver, mientras vivan, sus problemas economicos, sociales o de salud. La
formacidon del pensamiento de los seres humanos se presenta como una
emanacion directa de su comportamiento material y metafisico. Lo anterior debe
ser analizado tomando en cuenta la ideologia dominante, la influencia de la
religion cristiana a partir de la conquista y el mantenimiento de ideas en claras
consecuencias con las relaciones sociales de produccion, caracterizadas por la
explotacion, la alineacion, la mistificacion, etc.’

Los agentes de salud de la medicina aborigen reconocen la enfermedad como
originado en la voluntad divina y por eso utilizan a Dios en el tratamiento: no son
ellos los que curan, simpiemente es la mano ejecutora de una voluntad superior.
El concepto enfermedad es globalizador porque afecta la existencia de toda
comunidad.

El patron ideoldgico de los agentes de la salud aborigen es fundamentalmente
idealista pues atribuyen todos los males a la voluntad divina y légicamente en la
cura de estos males avivan constantemente la Fe del enfermo en el poder divino;
asi la enfermedad cumple una funcién social en la comunidad y la persona para
curarse de sus males se reintegra al grupo para utilizar las ideas de todos. De
aqui se desprende que la enfermedad y el agente de salud cumplen un rol social
en la conservacién de los individuos dentro de modelo cultural.

El concepto de eticlogia es uno de los problemas centrales tanto de la teoria,
como de las practicas médicas. Su importancia es mayor aun cuando coexisten

6{ Estrella, Eduardo Medicina Aborigenl La Practica médica Aborigen de la Sierra Ecuatoriana. Editorial
Epoca. Quito. Ecuador. Septiembre, 1978, 230 p.
" Ibid 4
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varios modelos médicos, en una area poblacional.

El saber médico aborigen, distingue factores sobrenaturales y naturales en el
origen de las enfermedades. EI animismo, la magia y la religion son factores
sobrenaturales, estos factores no se presentan en forma aislada ni unilateral,
pues entre ellos se establece una mutua correlacion.

La base cultural de los individuos va determinando en su concepcidn la tenencia
del mundo, del hombre y de las organizaciones sociales. Dentro de ese marco,
refiriéndose especificamente al campo de las enfermedades. Las personas con
una cultura primitiva, como el caso de la mayoria de los campesinos, que no han
tenido acceso a los instrumentos de la educacion cientifica, atribuyen todos sus
males y enfermedades a las cosas sobrenaturales (mal de aire, hechizos o
castigos divinos) y para curarse de sus estados de salud fisicos o psiquicos
utilizan sus propias creencias. Ejemplo: brebajes, rituales y oraciones para
restablecer la salud. ®

faos faclores sobrenaturaies y la enfermedad

Animismo. El animismo, segun Freud, “es la teoria de las representaciones del
alma". En el sentido amplio, el animismo es la teoria de los seres espirituales en
general. Distingase, ademas, el animatismo, o sea la doctrina de la vivificacion de
la naturaleza, que se muestra inanimada. ’

La falta de explicacion |ogica de los suenos, el éxtasis, la muerte, originan el
“animismo”. Existe Ila creencia de que los cerros, las quebradas, los lugares
‘solidos”, estan dotados de poder.

La Magia. Significa “tomar por error una relacién ideal por una relacion real”. En
la magia, segun Freud, existe una omnipotencia de las ideas y “esta constituida
por una serie de técnicas suplementarias, basada en la creencia de gue una
fuerza sobrenatural los hace operante”.

En la magia se desarrollan “tabues”, que son restricciones o prohibicion
impuestas contra determinados actos, palabras o cosas que; las cuales de ser
violadas, llevan automaticamente a sufrir una pena infligida por la magia o la
religion.

* Universidad Nacional Auténoma de Nicaragua, Centro de Investigaciones y Estudios de la Salud. Escuela
de Salud Publica. Dossier Practicas Sanitarias. Managua. 1997
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Hay tabues sobre determinadas horas, doce horas del dia, seis de la tarde, doce
de la noche. La persona que sale de pronto de su casa a esas horas, puede
tener un “mal viento”.

La Religion. En el campo de Ia religion, en general los estados de salud y
enfermedad de las personas dependen de [a voluntad divina. La enfermedad
puede ser un castigo, una prueba, un estar en gracias en Dios, 0 un estado de
purificacion.

oS factores naturales

Las enfermedades de etiologia natural, es decir de causas mas o menos
explicables, son las denominadas “Enfermedades de Dios”.

Los principales factores condicionantes de estos trastornos son:

o Las condiciones socio econtmicas. La situacion economica es una causa
directa de la enfermedad y muchas veces el individuo tiene claro que ésta es
una condicionante de la enfermedad.

e Los condicionantes ambientales. Entre ellos estan el frio y calor, las fases
lunares y el contagio o transmision.

Frio y Calor. Durante los siglos XVI, XVIl y XVIII domind la idea nosogénica de
los humores en el curso de las enfermedades. Humor frio, humor calido, humor
putrido, eran las causas de todas las dolencias. Esas alteraciones fisioldgicas
debian contrarrestarse con sustancias minerales o vegetales que gozaban de
propiedades contrarias para que neutralizando la accidon morbosa equilibrasen la
salud. Hoy es frecuente oir hablar de las dolencias provocadas por el frio y por el
calor y de los remedios calidos y humedos.

En nuestra época sé reelaboran y mantienen las teorias Hipocraticas que liegaron
con la medicina espanola.

Fases Lunares. La luna ha ejercido influencia en la vida y en el pensamiento de
los hombres en relacion a las enfermedades y muchas veces son beneficiosas.
En Ecuador y otros paises de América, la luna llena es considerada como
prototipo femenino, de la fertilidad y en esa época se presentan la mayor cantidad
de partos.
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Contagio o Transmision. Desde tiempo histéricos se reconocen los factores de
contagio de algunas enfermedades. Aqui es importante recordar la afirmacion de
que “el ser social determina la conciencia social”: las condiciones socio
econdmicas y ambientales son factores que determinan la concepcion que de las
enfermedades tienen |os individuos en la sociedad.

Lag Condiciones Personales

Las condiciones personales en la sociedad influyen decididamente en su estado
de salud fisica y psiquica; igualmente la naturaleza y las condiciones del medio
ambiente influyen positiva o negativamente.

Entre las causas personales que influyen en el desarrollo de las enfermedades
estan:

* Consumo de bebidas alcohdlicas

* Mal comportamiento

* Laira o el coraje

* Penas y sufrimientos

* Los antojos o deseos no satisfechos

La cultura, los habitos y las costumbres de los individuos son factores que
contribuyen a mantener un buen o0 un mal estado de salud. Las enfermedades
proliferan en cada organismo humano, producto de su comportamiento individual,
productiva y social. Por ejemplo, las personas que utilizan bebidas alcohdlicas
indiscriminadamente, segun ellos, para adaptarse socialmente, motivarse en el
trabajo, quitarse penas o celebrar momentos de alegria, llegan a un punto en que
el alcohol degenera diversas enfermedades y los lleva a la muerte.

Otras causas que generan diversas enfermedades en el ser humano son los
malos comportamientos o malos habitos de nuestras conductas, comer
desordenadamente y no tener dietas balanceadas con ausencia de ejercicios
fisicos conlleva a |la obesidad y sus efectos colaterales lo puede llevar a la
muerte.

Las condiciones de miseria creciente que viven nuestros paises producto de la
globalizacidon y el Capitalismo salvaje hace que muchas personas adquieran
diversas enfermedades por la falta de recursos para tener una buena
alimentacion, al extremo de que en nuestros campos hay casos de defuncidén por
inanicion.

La ira, las penas y los antojos o deseos insatisfechos que provocan desorden
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fisico y emocional en las personas degeneran en Ultimas instancia enfermedades
fisicas y psiquicas. Ejemplo: colitis, migrafia, alopecia areata.

l.a rosografia

El estudio de la nosografia médica aborigen abre importantes perspectivas para la
comprension de la causalidad, el diagndstico y la terapéutica de las afecciones
que inciden con frecuencia en la poblacion campesina. La clasificacion se basa
en la observacion de los sintomas, los antecedentes del paciente y en casos mas
complicados es un diagnaostico diferencial sustentado en un ritual.

Las enfermedades se clasifican en enfermedades del campo o del alma y las
enfermedades de Dios.

o Enfermedades del Campo o del Alma. Son aquellos procesos cuya etiologia
es sobrenatural, tienen su origen en las creencias comunitarias mantenidas por
la tradicion y que pueden ser categorizadas en el saber aborigen. El curandero
es el que hace generalmente el diagndstico sobre la base de la experiencia, la
observacion de los sintomas o un procedimiento ritual adivinatorio. El
tratamiento es realizado unicamente por el curandero. Muestra de la
Causalidad magico- religiosa estan el mal viento, mal de ojo y el mal blanco.

» Las enfermedades de Dios. Son aquellas cuya etiologia es natural, son las
enfermedades que trata el curandero pero que también puede tratar el médico
o curarlas con farmacos, "remedios” de botica. Son enfermedades que afectan
el cuerpo y su origen es mas o menos conocido.

El hombre en su actividad diaria esta expuesto a factores patogenos que puede
provocar enfermedades que se encuentran en el trabajo, la alimentacion, las
condiciones ambientales, los accidentes, etc.

Entre estas enfermedades se encuentran:

a) Aparato Digestivo
Diarrea (infeccion, resfriado de la barriga)
Colico Seco
Colerin
Toxico
Enfermedades del higado (cdlico hepatico)
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b) Aparato Respiratorio
Pulmonia
Bronquitis (enfermedades del pecho)
Tisis (pulmon secado)
Gripe (catarro, epidemia)
c) Aparato cardio vascular
Enfermedades del corazén (dolor de corazén)

d) Sistema Nervioso
Mal del corazoén ( epilepsia )
Pasmo
Locura (mal de cabeza)

c) Aparato Urinario
Mal de orina (contencion de orina)
Dolor de rifones (enfermedad de Ios rifiones)

f) Enfermedades de la Infeccion
Ericipela
Pasado frio (escalentamiento de sangre, alergia)

g) Otras
Enfermedades Infecto Contagiosa de Infancia:
Sarampion, Varicela. etc.
Epidemias de gripes
Enfermedades de los sentidos
Padecimiento de |la cabeza
Trastornos endocrinos.

La gineco-obstetricia y la traumatologia son dos especialidades de la medicina
aborigen que adquieren personalidad propia.’

6.2 Las practicas sanitarias
Leoprachica deta heigiene los huimores y la medicina cientifica

La Higiene procura crear las condiciones mas adecuadas para el normal
funcionamiento de los 6rganos.

? Ibid 8
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La Higiene de Galeno refleja su criterio acerca de la Salud y la Enfermedad. La
que Galeno aceptd y desarrollé la encontramos en el tratado hipocratico llamado
la naturaleza del hombre: “E/ cuerpo humano esta constituido por cuatro humores
principales: la sangre, la flema, la bilis amarilla y la bilis negra. Estas se
?orres%onden con los elementos que constituyen el mundo: aire, agua, tierra y
uego.

Tanto los humores como los elementos estaban dotados de cualidades
elementales: calor, frio, humedad, sequedad. La perfecta salud prevalecia
cuando los humores se encontraban correctamente equilibrados con respecto al
temperamento, al vigor y a las cantidades, cuando su mezcla era perfecta.

La enfermedad resultaba del exceso o del defecto de estos humores, o del
aislamiento de uno de ellos con relacidn al resto. Una evacuacion anormal del
humor, fuese dentro o fuera del cuerpo también traia malestares.

El objetivo de la higiene debia ser el mantenimiento del equilibrio normal entre
los humores y sus cualidades mediante la prescripcion de dosis adecuadas de
alimentos, bebidas, suefio, vigilia, actividad sexual, ejercicios, masajes, etc.

La teoria de los cuatro humores rigié la medicina durante mas de dos mil afics y
es aun vigente en Oriente. "

Los conceptos causales (etiologia) de las enfermedades, parten del desequilibrio
humano en las relaciones sociales, el mundo fisico y sobrenatural. Aun existen
esas creencias.

Encontramos causas naturales (‘enfermedades de Dios”), las causas
sobrenaturales o de los espiritus (“enfermedades del campo’) y las causadas por
hechiceria. (“dafios”)

En estos esquemas etioldgicos, interfiere otro concepto dominante, la clasificacion
de las enfermedades “calidas y frescas’, esto se correspondié con una
clasificacion similar de las plantas medicinales e incluso medicamentos
farmacéuticos.

El concepto de “Calor-Frio” tiene influencias espafiolas y precolombina. Existen
enfermedades folcléricas que se encuentran en casi todo el subcontinente que
tiene influencias Espafiola y Portuguesa como (espanto) susto, ojeo (mal de 0jo),
empacho y dafio (hechiceria), su frecuencia e interpretacion etiologia varian
entre regiones.

10. Tbid 4
11. Ibid 4
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La medicina cientifica, ha negado reiteradamente, los valores de la medicina
tradicional, no obstante, ahora hay mayor apertura. Existen elementos mégicos -
mitico-religioso en sus préacticas, pero también hay otros elementos, empiricos y
racionales que pueden ser utilizados e incorporados a la practica médica-
occidental. 2

Medicina Moderna (cientifica) y la Medicina Tradicional (informal) son dos
grandes corrientes que coexisten.

¢ La Medicina Oficial o formalmente aceptada (medicina moderna) y la Medicina
Informal que reune elementos tradicionales (medicina tradicional), son nuevas
corrientes de las llamadas ciencias ocultas espiritismo, parapsicologia, etc.
(Ver anexo Figura No.1)

e El Curandero (terapeuta tradicional) se define como una persona reconocida
por la comunidad, personaje competente para prestar atencion en salud
usando productos vegetales, animales y minerales y la aplicacion de algunos
métodos de origen social, cultural y religioso basado en los conocimientos,
actitudes y creencias de la comunidad.

A los dos grupos se agrega un tercero que en términos de frecuencia de
utilizacion tiene todavia mayor utilizacion: la medicina doméstica.

El término curandero representa, segun las regiones, diferentes agentes del
sistema informal de salud, que incluye todas las personas que curan dentro
del sistema informal de salud. ™

Frolucion de las practicas sanitarias

La ciencia progresé desde el S. XVIll y con creciente rapidez en los siglos XIX y
XX; como resultado del progreso técnico, el mundo se industrializo y actualmente
nos encontramos en una sociedad de asalariados cuya existencia depende del
mercado laboral.

Con el progreso de la ciencia, también la medicina progreso, se torno cientifica,
altamente técnica y altamente especializada. Tenemos un nuevo tipo de medicina
llamada a servir a un nuevo tipo de sociedad y esto, obviamente, reclama que se

'* Kroeger. A., Luna. R. Atencién Primaria de Salud. Principios y Métodos Q.P.S.

" Ibid 12
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organicen y amplien los modelos de atencién medica.

Los cambios ocurridos en la medicina y en la sociedad y la incidencia de la
enfermedad, tambiéen, cambio considerablemente; las enfermedades agudas
estaban en primer término en el pasado, actualmente han sido desplazadas por
las enfermedades crénicas.

La Iabor médica se ha ampliado considerablemente y la medicina ha llegado a ser
una ciencia social cuya principal tarea es conservar la adaptacion social de la
gente con relacién a su entorno y readaptarla cuando la salud se quiebra.

La medicina es cada vez menor, €l arte de curar sus cuatro tareas principales son:
la promocidn de la salud, la prevencion de las enfermedades, el reestablecimiento
de la salud cuando falla la prevencion y la rehabilitacion.™

l.as practicas terapéuticas

Desde el inicio de la historia, el médico era al mismo tiempo curandero, brujo y
sacerdote; conjuraba la hechiceria, mediaba la ira de los dioses, tenia
conocimientos sobre el valor terapéutico de las plantas y actuaba sobre el cuerpo
mediante maniobras quirdrgicas primitivas. Su formacidon era eminentemente
practica y se basaba en la observacion y la imitacion. El oficio era hereditario. En
ocasiones tenian anormalidades fisica y mental.

Con la llegada de los Incas se da un aporte sustancial a la medicina autdctona,
sobre una matriz magico- religiosa y empirica logran avances significativos en el
desarrollo de sus conocimientos médicos.

Los agentes de salud recogen, heredan esos conocimientos médicos. Las
contribuciones de la medicina indigena precolombina al conocimiento médico
general alcanzan gran notabilidad especialmente en el campo del descubrimiento
y aplicacion de las cualidades terapéuticas de las plantas.

Posteriormente con la llegada de los espanoles se origina la organizacion y el
desarrollo de los tres modelos existentes actualmente: Cientifico, popular
(urbanc) y aborigen (comunitario). En los primeros tiempos de la Colonia la
presencia de la medicina espafiola fue minima y esto contribuyé a que los
curanderos nativos se constituyeran en los agentes de salud mas importantes
para indigenas, espafoles y mestizos.

'* Ibid 4 Sigerit Capitulo Los Modelos
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En el Siglo XVI, por su capacidad y técnicas primitiva triunfa el aborigen,
adquiriendo relevancia sus antiquisimas creencias y usos de hierbas.

En el Siglo XVII llega la medicina cientifica espafiola y en 1693 se funda en Quito,
la primera facultad de medicina, pero la atencién médica seguia en manos de los
curanderos nativos. Ya en el Siglo XVIlI se va estructurando la medicina cientifica
(lentamente), pero se mantiene en un plano importante la medicina aborigen,
generandose la medicina popular urbana.

En la segunda mitad del Siglo XIX, la medicina cientifica va ganando terreno ante
los empiricos y en las primeras décadas del Siglo XX algunos agentes de salud
de la medicina tradicional comienzan a desaparecer. Frente a los avances de la
medicina oficial, la medicina popular se margina y la aborigen sigue acentuando
sus creencias.

En las postrimerias del tercer milenio, frente a la medicina oficial adquiere auge la
medicina natural y las practicas de curanderos, sobre todo en el interior del Pais y
las montafias; podemos senalar el ejemplo de casos como el de la Universidad
Popular de Nicaragua, donde se ofrece la Carrera de Medicina Natural,
adquiriendo el diplomado en menos tiempo que en la carrera de Medicina de
otras universidades.

aterapautica camunitaria

Terapia Comunal. La Comunidad influye positivamente para la recuperacién del
paciente. Los limites culturales y materiales de la comunidad actuan en sentido
terapeutico, dando al individuo capacidad de aceptacién de la realidad, una cierta
confianza y seguridad, niveles sobre los que pueden actuar el curandero y el
arsenal terapeutico de la medicina aborigen.

Terapia Religiosa. Se utiliza fa creencia religiosa en la cura del paciente,
apelando a fa profundizacion de su fe y cumplimiento de los preceptos religiosos.
Muchas veces los curanderos hablan de ser ejecutantes de la voluntad divina y
estan recomendando siempre el cumplimiento de los preceptos religiosos.

El ambiente que rodea al curandero, es mistico, siempre hay un altar con los
santos de su devocidn, con aquellos espiritus celestiales escogidos, que han
demostrado disposicién curativa.

Terapia Magica. El curandero diagnostica y trata la enfermedad apelando a los
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preceptos magicos, infundiendo en el paciente la fe ciega en lo sobrenatural para
la cura de todos los males. En el proceso, la afectividad se opone al razonamiento
y por lo tanto hay una entrega sin limites a las acciones magicas del curandero.

Terapia Empirica. El curandero combina la terapia magica religiosa con sus
conocimientos empiricos, a la par de los conocimientos popularizados de la
medicina fisica. Es decir, practica la terapia empirico racional.

El curandero, conoce infinidad de plantas medicinales y recomienda su uso en las
diferentes enfermedades; sabe utilizar los remedios minerales y animales;
recomienda el reposo, dieta, ayuno hidroterapia consumo de medicinas
cientificas.

Psicoterapia. El Agente de salud influye directamente en el paciente imponiendo
su fe, combinando una serie de rituales magicos - religiosos, contacto fisico y de
objetos, dando al cuerpo del enfermo una nueva dimension. El curandero nunca
olvida la utilizacion psicoterapeuta de Dios. La accidon psicoterapeuta va mas alla
de la sugestion. El curandero utiliza varios mecanismos para persuadir
racionalmente y cambiar en cierto modo la conducta del enfermo; recomienda
reposo,grﬂsa actividad diferente, cambios en la alimentacion, regulacién del sueno,
banos.

Medicina Tradicional, Medicina Folclérica, Indigena o Popular: es ese saber de la
poblacidon, mantenido a traves del tiempo por medio de Ia tradicion y modificado
mediante el contacto y mezcla con diferentes grupos étnicos y sociales. Este
saber que conforma un verdadero cuerpo de doctrina sobre el origen de
enfermedad, clasificacién y tratamiento, actualmente es utilizado por un amplio
porcentaje de la poblacién, especialmente en areas rurales y semirurales.

Las diferentes culturas indigenas, como las subculturas nacionales han
incorporado a su saber muchos principios de la medicina cientifica para explicar
la enfermedad y aplicar su terapia.

6.3 La medicina tradicional en el mundo

Diferentes paises del mundo han desarrollo estudios antropoldgicos, sobre el uso
de la medicina tradicional, demostrando gque es una practica medica popular
parecida, que se permite y mantiene; algunas veces no se da crédito a su
efectividad a pesar que se ha comprobado sus cualidades farmacolégicas.

" Ibid 8
16 Ibid6
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Se ha encontrado que en la medicina popular 6 tradicional 6 vegetal, existe un
proceso evolutivo de las enfermedades similar al presentado en la medicina
cientifica. Pasan por una etiologia, sintomatologia y diagnostico, terapéutica y
profilaxis, en la que intervienen basicamente dos agentes que participan en la
curacion de las distintas enfermedades: el curandero y las personas adultas '’

Se conserva vigente la teoria humoral hipocratica, como constata las practicas
realizadas por las poblaciones en estudio.

Como ejemplo se encuentra Costa Rica, en relacibn a patrones de la
automedicacion, que reflejan una tendencia del uso de remedios caseros
vegetales (plantas) y farmacos y las creencias de que las enfermedades tienen

su origen por las condiciones ambientales (frio o caliente). '®,'°*°

De esta forma, se conservan practicas curativas por su valor adaptativo y se
introducen nuevas practicas para favorecer la realizacién de la mercancia en el
consumo.

Otro estudio encontrd la clasificacidon en frio y caliente de enfermedades,
medicinas y alimentos la que corresponde al sistema médico tradicional que ha
persistido por siglos, paralelo y correlacionado al sistema médico oficial, situacién
propia de modos de produccién clasista. Esta clasificacion corresponden a la

teoria humoral hipocratica.?',? ( anexo, Esquema No.1).

' Maldonado, Carlos; et all Estudio sobre la medicina popular en el Valle de Comayagua, Republica de
Honduras. S.f, s.e.

'8 Ibid 16 "Para el resfrio y calentura frotan al paciente con manteca con sal y los envuelven bien, les dan
limonada cargada con dulce (miel de abeja) y una mejoralita o aspirina.”

19 . N .
Los postulados del estudio son los siguientes:

La medicina vegetal popular se mantiene como practica curativa, subsidia al sistema médica cientifico -
institucional que se estructura y funciona segun los proceso del capital.

La medicina vegetal popular es utilizada por el capital, como vehiculo para la introduccion de los
farmacos en el consumo popular.

La medicina vegetal popular, como elemento de los sistemas médicos populares, ademds de su valor
curativo, integra una estructura ideologica mantenida por las clases dominantes, para ocultar las
contradicciones del sistema que ofrece servicios de salud de diferentes calidad, segun el conjunto social
que los reciba.

“® La concepcion que maneja la poblacion en estudio en relacion a los conceptos frio a caliente sobre

aplicados a la salud y a la alimentacion

"' 111 Congreso Centroamericano de Farmacologia y Terapéutica al XLV Congreso Médico Nacional de
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La cultura del pueblo también juega un papel importante; la concepcidn ideologica
del individuo va a determinar su concepcién sobre la salud y enfermedad basados
en ciertas premisas acerca del mundo en que vivimos. La concepcién de salud y
enfermedad de las personas que practican la medicina tradicional también son
similares en las diferentes regiones.

"En el Salvador estar enfermo significa algo asi como sentirse desvalido, sin

animo de efectuar las actividades rutinarias, casi siempre indica postracién". **

Esta investigacidn, demuestra que los elementos que integran el sistema de
medicina tradicional son:

¢ Un nucleo ideologico de creencias y practicas. Este es el cuerpo doctrinario
que orienta y sostiene el sistema. La base de todos esos conocimientos tiene
un gran contenido religioso, especialmente influenciado por la doctrina,
principio y cultos externo de la religion catélica, tal como la interpreta y practica
nuestro pueblo.

¢ Un bagaje de conocimientos sobre los recursos medicinales que cuenten en su
ambiente. No existe una division entre medicamentos curativos y de accién
preventiva, pero de hecho practican ambas medidas, la variedad de amuletos
denominados “defensas” o “contras” comprueban esta observacion.

e Un conjunto de especialistas. Curanderos, médicos, medium, (de centros
espiritistas), brujos, boticarios, parteras, sobadores, parcheros, hierberos, etc.
y los centros donde cada uno de ellos atienda.

¢ La comercializacion organizada de los productos medicinales. Existen lugares
destinados a la compra de venta de medicamentos, generalmente localizados
en los mercados de las poblaciones. También durante las fiestas patronales

Costa Rica. Sanchez, Germana H, Piza de, Eugenia. Universidad de Costa Rica e INCIENSA, 4 -7
Diciembre 79
Concepto de Frio y Caliente en Medicina y Alimentacién en el Canton de la Union.

“* Ibid 19. Teoria Humoral hipocratica. "Las funciones basicas del cuerpo humano son reguladas por cuatro
humores o fluidos corporales: sangre, flema, bilis amarilla y bilis negra. Cada uno de éstos se caracterizan
por la combinacion de calor o frio, con humedad o sequedad"
> Guevara, Concepcion de, Creencias y Practicas en la Medicina Tradicional en el Salvador. Trabajo
presentado en la Seccion de Salud Publica, XVI Congreso Médico Centroamericano. Diciembre 10-13
Diciembre, 1975, San Salvador.
“Salud, es estar saludable, significa sentirse bien, con fuerza fisica y espiritual, buena disposicion para el
trabajo, buen apetito, buen suefio, buen uso y en general una buena apariencia”. Por el contrario,
“enfermedad es el rompimiento del equilibrio, lo antinatural. Este fenémeno es producido generalmente
por agentes externos al organismo.

23



de los pueblos llegan a las ferias vendedores de remedios que se instalan junto

a los “especieros’, o ellos mismos venden especies. Ademas, pueden
. . . . i

comprarse algunos de estos remedios en las tiendas y boticas o farmacias.*

En el caso particular de Nicaragua, durante el periodo de Abril a Diciembre de
1991, se realizd una investigacion antropologica para conocer las creencias vy
practicas populares tradicionales de madres que han atendido a sus hijos
menores de 6 anos, afectados por enfermedades diarreicas en los Departamentos
de Masaya, Granada, Rivas y Carazo

Este estudio demuestra que las mujeres (madres y abuelas) prefieren el uso de
remedios caseros, en segundo lugar el uso de medicamentos de patentes que las
madres consiguen en farmacias o pulperias.

En el uso de remedios caseros se menciond con mayor frecuencia la utilizacion
de las especies: Llanten (Plantago major), Naranjo agrio (Citrus aurantifolia),
Apazote (Chenopodium anbrosioides), Ajo (Allium sativum), Guayabo (Psidium
guajaaba), Manzanilla (Matricaria Chamomilla), y Achote ( Bixa orellana).

En esta investigacion se comprob6 que persiste la practica de purgar y sobar a
los afectados, en ello utilizan aceite fino, aceite de almendra. Entre los
medicamentos de patentes que utilizan estan: leche de magnesia, suero oral,
aceite mineral. Algunos antibiéticos y antidiarréico como la ampicilinag,
trimetropin, sulfametoxazol, metronidazol, jarabe antidiarreico, enterogel y otros.
Con menor frecuencia algunas madres utilizan sustancias de animales: grasa
(infundia) de gallina, miel de jicote y de abeja.

En este estudio se encontrdo que el consumo de Servicios de Salud oficiales
institucionales, versus los Servicios de Salud Populares Tradicionales, muestran
un franco predominio del primero sobre el segundo; sin embargo 0s resultados
obtenidos por las madres al enfrentar este padecimiento evidencian una
preferencia marcada en el uso de remedios caseros y de patentes, en la
modalidad de autocuidado y automedicacién; en tanto que las curaciones
obtenidas mediante los servicios de salud generalmente fueron poco frecuentes.

Se puede inferir con un margen considerable de seguridad, que las madres
generalmente no les hacen remedios a sus hijos y esperan que se curen solos.

Entre las practicas preventivas mas frecuentes estan el uso de remedios caseros
o el uso de farmacos gue incluye el suero oral.

“ Ibid 23
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“El pasado, el presente y el futuro estan aqui y ahora encarnados en las “abuelas”
“las madres” y “las hijas” en permanentes contradicciones, con una misma
problematica y modos distintos de entenderla y abordarla. Bajo el influjo de la
fuerza cultural (habitos, costumbres y usos) todas se aferran a lo mas valioso que
su misma cultura les aporta; entre ellas el amor a la vida humana y su
preservacion, verdadero punto de encuentro entre lo material y lo ideal. Una de
sus formas objetivizables con propositos de estudios e interpretacion jnada mas!,
son sus propios hijos y lo que ellas creen, piensan, dicen y hacen cuando se les
enferma.

En el modo de vida esta fuertemente incorporado los habitos y costumbres que
privilegian el manejo a domicilio de los enfermos; de modo que el contraste entre
el consumo de servicios de salud y las practicas de automedicacién resulta ser
una contradiccion que se resuelve de manera coherente en el diario vivir de las
mujeres que se les enferman sus hijos con esas patologias estudiadas.

En dicho estudio, se propone la hipotesis de que “las madres acuden en ayuda
externa si y solo si ellas o sus familiares no fueron capaces de resolver el
problema de sus hijos. En consecuencia, las consultas a las unidades del MINSA,
a los médicos particulares o a los Agentes de Medicina Popular Tradicional
(curanderas, parteras, remedieras etc.) son percibidas y sentidos como un
acontecimiento tragico que realmente trastorna el equilibrio de la familia.

Una de las conclusiones en este estudio es fa constatacion con diversos grados
de vigencia y permanencia algunos elementos de la cosmovision mito-magica
prehispanica, en particular el binomio frio/caliente, que las madres utilizan en sus
creencias explicativas sobre la génesis y evolucion de las enfermedades.”

En otro estudio realizado en comunidades al Occidente del Pais, se encontrd que
la gran mayoria de los entrevistados sabia que la malaria es transmitida por un
mosquito, otra causa supuesta frecuentemente se relaciona con el agua: agua
estancada, mucha lluvia, charcas, etc. La gran mayoria conocia los signos y
sintomas.

En cuanto al conocimiento sobre el tratamiento, la poblacion tenia conocimientos
al respecto, sin embargo refirid no conocer la dosis recomendada sobre el uso de
medicamentos antimalaricos y muy pocos manejaban la dosis correcta.

Agentes Tradicionales (parteras) entrevistadas, refirieron el tratamiento, como una
receta del pasado: cocimiento de una cuarta de corteza de cedro real. “Este

** Trinidad, Eduardo et all, "Creencias v Practicas Populares Tradicionales sobre enfermedades diarréicas.
respiratorias y malnutricidén, en menores de 6 afios. Region IV" . CNMPT, Esteli, Nicaragua, Enero 1992
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cocimiento es amargo tiene quinina”.

Otra forma de tratar la enfermedad, aparte de las pastillas del Sistema Nacional
de erradicacion de la Malaria (SNEM), es el uso de analgésicos y limonada fria o
caliente para mantenerse hasta que llegue el personal de salud a medicar. Otra
familia refirio bafos con cocimiento de hojas de limén.

lgualmente se mencionaron otras plantas medicinales (hierbas) utilizadas en
contra de la Malaria como:

» Raiz de Chan (Hyptis Suaveolens)

e Cascara de quina (Cinchona sp.)

¢ Hombre Grande (Quassia amara)

¢ Eucalipto (Eucalyptus sp.p)

o Limon (Citrus aurantifolia) en té o jugo.

De las hierbas antes mencionadas, las aguas mas frecuentemente utilizadas
como coadyuvante del tratamiento fueron el eucalipto y limdn.

Otros ejemplos de hierbas utilizadas para combatir enfermedades como la Anemia
se utilizaron el jinocuabo (Bursera simaruba) y zarzaoarrulla (Smilax medica) en
forma de té y para la calentura; la raiz de chan (Hyptis suaveolens) y el agua de
colpachi (Croton quate malensis)

Como medidas preventivas de la Malaria utilizan humeros (sahumerios, fuegos
gue echan mucho humo) de estopa de coco, astillas de madero y hojas secas que
durante el dia caen al solar (patios de las casas). *°

6.4 Medicina tradicional

En el origen del hombre, cuando se encontraba a nivel de ndomada y recolector,
antes de alcanzar una condicion social y cultural mas compleja, éste tuvo que
acudir a lo que la naturaleza le ofrecia y por el método ensayo y error, logro
seleccionar lo que poseia una accidon real 0 imaginaria para sanar o aliviar las
sensaciones extranas que le impedian realizar armdnicamente sus actividades
cotidianas.

Esta actividad humana se basaba fundamentalmente en el pensamiento animista

** Gonzilez, Martha A.. et all "Malaria en Nicaragua, Una lucha por ganar? Un estudio epidemiologico.
socio- econdmico v de intervencion. Managua, CIES. 1996, 259 p.
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o sea la vivificacion de la naturaleza, Io que explica por que en algunas culturas
aun se invocan espiritus protectores o determinadas plantas, arboles, piedras,
cerros, rios y lagos, a través de las ceremonias rituales cuyo fin es proporcionar
alivio o solucion a problemas que les aquejan, sean éstos fisicos, mentales o
sociales.

Alrededor del uso de las plantas medicinales se encuentra una practica médica en
la que se interrelacionan factores historicos, econdémicos y socioculturales.

La historia de la medicina y en particular de la fitoterapia, subraya que el uso de
las plantas como recurso terapéutico, participan shamanes, sacerdotes,
curanderos, herbolarios y otros, en una practica de gran complejdad,
estructuradas bajo formas de pensamiento simbdlico, que da respuesta y a la vez
fortalece la propia concepcion del mundo y de la vida del grupo que la practica y
asume.

Esto ha dado lugar a un sistema de valores, creencias, comportamientos e
interpretaciones acerca de como conservar la salud y prolongar la vida, aun mas
alld de la muerte. Todo esto, por supuesto, como producto de la acumulacion
historica de un conocimiento que se llama cultura y, en este caso especifico,
cultura médica tradicional y popular.”’

Los medicos y curadores de nuestros antepasados, sabian curar cualquier
enfermedad utilizando plantas medicinales, sustancias de animales (manteca de
cusuco, chompipe, garrobo, cascabel y otras), también usaron el azufre, el barro y
la sal. De acuerdo a las enfermedades que presentaban los pacientes, sabian
operar, sobar y recetar dietas.

Los curanderos, remedieras, sobadores y parteras tradicionales nicaragtense, al
igual que los agentes tradicionales de otras regiones, han sido los medicos de
confianza; muchos aprendieron de sus antepasados (abuelos, bisabuelos), es un
oficio heredado, tienen bastante experiencia en el tratamiento de enfermedades.

Al ser entrevistada la Sra. Genoveva Zamora, en un estudio realizado en Esteli,
expresa: “en aquel tiempo no habian doctores y asi que curabamos con plantas”.*®
Entonces cuando fui madre de mis hijos y ellos se enfermaban, yo solo los curaba

con hierbas.?®

~ Kroeger. A.. Luna. R. "Atencién Primaria de Salud. Principios y Métodos. O:P.S.

*ISNAYA Nuestras Plantas, Nuestras Farmacias. Centro Nacional de Medicina Popular. Ministerio de
Salud. Esteli, Regién I, Nicaragua. S.c. s.f.

* En un articulo tomado de Ehrenreich Barbara and English Deirdre "Monthiy Review, Oct. 73 Dice"Por
siglos las mujeres fueron doctoras sin grado, aisladas de libros y lecturas, aprendiendo de cada una y
pasando experiencias de vecina y de madre a hija. Fueron llamadas "mujeres sabias" por la gente. brujas o
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La mayoria de los agentes tradicionales carecen de instruccidn escolar y los
conocimientos los han obtenido a través de las préacticas y 1o van grabando en su
mente, como lo refiere don Juan Alberto Benavides, “desde chiquito fui
aprendiendo a curar con cascaras, bejucos y raices porque no teniamos medicina
de farmacia en ningun lugar, pero conociamos las hierbas”. (idem 28)

En estas practicas sanitaria, las mujeres han jugado un papel importante, han sido
siempre curanderas. Ellas provocaron abortos, fueron enfermeras y sirvieron de
consuelo.  Fueron farmacéutas, cultivaron hierbas de caracter curativo e
intercambiaron los secretos de sus usos. Fueron comadronas, viajaron de casa
en casa y de villa en villa.

6.5 Descripcion del area de estudio.

Waslala o Rio amarillo en lengua mayagna, es Municipio que geograficamente
corresponde a la Regidon Auténoma del Atlantico Norte (R.A.AN), ubicado al
Suroeste de dicha Regidn; por decretos administrativos y por la lejania de su
cabecera departamental (Bluefields) el municipio es atendido por Matagalpa tanto
politica como administrativamente.

No se conoce de la existencia de comunidades indigenas, aungue se maneja que
era territorio dominado y que pertenecia a los Sumos, quienes transitaban
utilizando los rios de mayor caudal; las comarcas son de origen Zumo vy
conservan sus nombres.

En 1945, el territorio era totalmente despoblado, sus primeros habitantes llegaron
de la region Central y Pacifico del Pais en busca de un mejor futuro; para ubicarse
solamente carrilaban grandes extensiones de bosques y explotaban los recursos
naturales de la zona, arboles como el Cedro y Caoba, animales como Leones,
Tigres, Dantos, Lapas y Pavos; los rios y las quebradas en la actualidad estan
contaminadas por la poblacion y los pocos animales que quedan, domesticados.

Waslala, por decretos administrativos es elevado a la categoria de municipio en el
afo 1980, cuenta con una poblacion aproximada de 32,924 habitantes; de ellos

charlatanas por las autoridades. La medicina es parte de nuestra herencia como mujeres, como historia.

La sabia o bruja tenia un arsenal de remedios. Muchos de los remedios de hierbas desarrolladas por las
brujas todavia tienen su lugar en la farmacologia moderna. Fueron las brujas quienes desarrollaron una gran
comprension de los huesos y misculos, hierbas y drogas. Paracelso, Padre de la Medicina Moderna. en
1527, quemd su libro de farmacologia confesando que €l "habia aprendido todo lo que sabia de las brujas”.
La mujer no ha sido una circunstancias pasiva en la historia de la medicina.
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4,082 habitan en el area urbana y 28,842 en el area rural, distribuida en 88
comunidades (rurales).

Tiene una extension territorial de 1,343 Km2. y su densidad poblacional es de
25.5 hab/Kms2, esta ubicado a 118 Km. de la cabecera departamental de
Matagalpa y a 270 Km. de Managua, capital de Nicaragua™

Limita, al norte con el municipio de Siuna; al sur con los municipios de Rio Bianco
y Rancho Grande, al Este con el Municipio de Siuna y al Oeste con los Municipios
de Rancho Grande y el Cua Bocay ( anexo Mapa de Waslala)

El clima es tropico humedo, con un promedio de 2000 A 2500 precipitaciones
anuales, ubicado a una altura maxima sobre el nivel del mar de 600 metros y una
altura minima de 200 metros. El tipo de suelo predominante es el arcilloso.

El aspecto productivo de la zona a estado sujeto a las transformaciones surgidas
en la tenencia de la tierra, actualmente la mayoria son pequenos productores que
se dedican a la produccion de granos basicos, cacao, café y ganado.

' "Caracterizacion del Municipio de Waslala. Asociacion Campesina Waslala ACAWAS, 1997
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VIl. DISENO METODOLOGICO

7.1 Tipo de estudio

El estudio que se realizo es de tipo descriptivo, transversal y etnografico, haciendo
uso de metodos y técnicas cualitativa, se realizd6 en el Municipio de Waslala
durante el periodo de Septiembre 1998 a Enero 1999.

Este corresponde a un enfoque de investigacion cualitativa, la cual es parte del
método cientifico, basado en la obtencion de la informacion de la poblacion, sobre
la cultura y los cambios de actitud; el objeto es el sujeto y su significado es cultural,
por lo tanto se traté de objetivar la subjetividad que el grupo social comparte en
relacion a conocimientos y la realidad.

El Método etnografico, permite el estudio personal y de primera mano de
asentamientos locales; es una estrategia de investigacion en sociedades con una
mayor uniformidad cultural y una menor diferenciacion social de la que
normalmente se encuentra en las ciudades grandes".2

7.2 Poblaciéon de estudio

La poblacion de estudio fueron todas las familias que hacen uso de practicas de
atencion de salud de la Medicina Tradicional en el municipio de Waslala, integrada
por 88 comunidades rurales.

Basado en la Investigacion Cualitativa, se seleccionaron las comunidades de
estudio tomando en cuenta los siguientes criterios:

* Representacion geografica: que la distancia promedio entre el nucleo urbano de
Waslala y las Comunidades rurales fuera de seis horas.

¢ Caminos de penetracion accesible por via de traccion animal 6 a pie.

' Dossier de Investigacion cualitativo. Universidad Nacional Auténoma de Nicaragua. Centro de
Investigaciones y Estudios de la Salud. CIES-UNAN, 1997

* Dossier Antropologia de la Salud. Universidad Nacional Auténoma de Nicaragua. Centro de Investigaciones

¥ Estudios de la Salud. CIES - UNAN, 1998
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« Se Registré el mayor numero de consultas de medicina tradicional del Sistema
de Informacion del Programa Integral de Salud de la Iglesia Catdlica de
Waslala.

 Comunidades que presentan alto porcentaje de poblacién, es decir que
integren mayor nucleo poblacional. ( anexo Cuadro No. 1)

» Representatividad de personas con experiencia en el uso de la medicina
tradicional.

e Ser beneficiaria del Programa Integral de Salud ya que esta es la que permitio
tener los contactos, a traves de la red de agentes comunitarios que tiene
organizado la Iglesia Catdlica, con las familias que hacen uso de la Medicina
Tradicional y porque a traveés de este Programa se quiere contribuir  a rescatar
dicha practica.

Las Comunidades que reunieron |os criterios arriba mencionados fueron cuatro:
- Achiota Waslala -

- San Ramon Las Vallas

- San José Los Chiles y

- Santa Maria Kubaly

En ellas se abordaron a informantes claves: madres que hacen uso de la
medicina tradicional y Agentes tradicionales de la comunidad.

7.3 Métodos y Técnicas de recoleccién de datos

La fuente de informacion fue exclusivamente de tipo primario, estuvo conformada
principalmente por madres de familias que practican la Medicina Tradicional, e
informantes claves: se Utilizd la observacion directa durante las visitas que se
realizaron en los hogares seleccionados de las comunidades antes mencionadas.

Para la obtencidn de la informacién se realizaron entrevistas semiestructuradas a
informantes claves que son :agentes tradicionales y las madres de familias
seleccionadas.

Los instrumentos utilizados fueron los siguientes:

* Guia de entrevista semiestructurada, se aplico a las madres.
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» Guiatematica que facilitd la discusion en los grupos focales.

» Guia de observacion que se utilizd en los hogares donde habitan los agentes
tradicionales que practican la medicina tradicional.

Se realizo una visita de diagnostico previo para poder determinar al grupo de
madres informantes claves que llenaron los requisitos establecidos en los criterios
de inclusion. Una vez conocido los nombres de las participantes, se procedid a
girar invitacion escrita casa a casa de las participantes en el grupo focal a través
de los agentes comunitarios que son beneficiarios en el proyecto Atencidon
Integral de Salud de la Iglesia Catdlica. Las reuniones se llevaron a cabo en las
escuelas o capillas que reunian condiciones ambientales adecuadas de las
comunidades seleccionadas.

La discusion en los grupos focales, la dirigieron los mismos investigadores, en
ellos participaron ademas dos personas que tomaron notas. También se utilizd
grabadoras, esto permitio precisar y resolver algunas dudas que surgieron al
momento de elaborar el narrativo de cada grupo focal.

La entrevista a los agentes tradicionales se llevd a cabo en su domicilio. y se
puso en practica la observacion directa.

La realizacion de los grupos focales se realizé con las madres seleccionadas,
se conformaron 8 grupos y se tomd en cuenta aspectos operativos vy
metodologicos. Se seleccionaron un total de 80 mujeres en su condicion de
madres, de las 606 que existe, aproximadamente en edad fértil, en las cuatro
comunidades seleccionadas. (anexo ver cuadros 2 y 3)

En términos operativos, se seleccionaron 12 mujeres como maximo, por cada
comunidad, que reunieron los siguientes requisitos:

- Ser madres de familias sin impoertar el nimero de hijos.
- Que realicen o0 hayan realizado practicas de medicina tradicional.
- Ser beneficiarias del Proyecto salud Integral de la Iglesia Catdlica.

- Que habitaran en la comunidad al momento del estudio.

Las participantes fueron contactadas a través de los agentes comunitarios de
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salud que trabajan en el Programa de Salud Integral de la Iglesia Catdlica.

Se siguieron los procedimientos estandares de convocatoria y sesiones de trabajo
que suponen la aplicacion ordinaria de la técnica de Grupos Focales.

En términos metodologicos, I@s tres investigador@s de la tesis tenian funciones
de facilitador (as) en las sesiones de la entrevista grupal, debiendo conducir y
coordinar;, posterior se buscé6 como compatibilizar y encontrar puntos de
coincidencia o consenso entre los ejes de discusidn que contenia la guia para los
grupos focales. Se usaron grabadoras que tenian capacidad de registrar lo mas
fiel posible los relatos que expusieron las participantes en torno a los ejes de
discusion y preguntas semiestructuradas.

La informacion fue transcrita literalmente y se sometié luego a un analisis de
contenido. Esta técnica se complementd con la observacidn directa, anotandose
las observaciones en la guia.

Agentes tradicionales Se seleccionaron un total de 8 agentes tradicionales, dos
por cada comunidad seleccionada, que reunian los siguientes requisitos.

- Personas de ambos sexos: Mujeres u Hombres.

Que tengan mas de 20 anos de habitar en la comunidad.

- Con conocimientos y  practicas, actuales © pasadas, de la Medicina
tradicional.

- Que tenian reconocimiento en la comunidad como brigadista, partera,
curandero, delegados de la palabra y otros.

Previo a las visitas en sus hogares, se les informd el dia en que serian

entrevistados y se utilizd guia de observacién y entrevista grabada.

7.4 Descriptores del estudio.

Para el cumplimiento de los objetivos se definieron los siguientes descriptores:
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Descriptores

1 Historia de las Practicas de la Medicina Tradicional
1.1 Participacion Comunitaria Historica en Salud.
2 Percepcion y Creencias que explican las practicas de la atencion de la
medicina tradicional en el proceso Salud - Enfermedad.
2.1 Percepcion y creencias del proceso de enfermar.
2.2 Percepcidn y creencias del Estado de salud.
3. Practicas de Atencidn Sanitaria.
3.1 Métodos para lograr el diagnostico de los pacientes atendidos.
3.2  Cuido del paciente.
3.3 Unidades de atencion al paciente.
3.4  Concepcion del proceso enfermedad.

4. Modelo Cultural de atencion médica del estudio.

7.5 Operacionalizacion de los descriptores :

Caracteristicas Generales

Comunidad : Nombre de las comunidades seleccionadas en las que
viven las mujeres, promotores, curanderos o lideres u otros.

Tipo de Informante: Caracteristica de la persona que brinda informacion en
entrevista o participa en grupos focales :

+ Madres que usan medicina tradicional

¢ Parteras

¢ Promotores- Brigadistas

¢ Lider religioso

¢+ Lider comarcal
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¢ Otros

Técnica aplicada : Se refiere al tipo de estrategia metodoldgica usada para
la obtencibn de datos en la que participa o se involucra el
informante:

¢ Grupo focal

¢ Entrevista

¢+ Observaciones directas.

Edad : Numero de anos cumplidos referido por el informante en el momento de
desarrollar la técnica, medida en numero de anos.

Participacién en atencién en Salud

Tipo de participacion : Se refiere a todas las actividades comunitarias que se
desarrollan para promocionar la salud:

¢ Preventivas

¢+ Curativas

¢ Otras

Tiempo de practica : Es el tiempo en que los informantes refieren estar
utilizando la medicina tradicional; medidas en nimero de anos:

¢ Menos de 5 anos

¢ 5-10 anos

+ Mas de 10 anos

Enfermedades tratadas con plantas : Es el nombre de las enfermedades que
los informantes aducen haber utilizado en sus practicas con plantas
medicinales.

Tipo de planta medicinal :Son los nombres populares gue los informantes han
usado desde el inicio de sus préacticas para curar las enfermedades.

Dosis : Es la cantidad de la parte utilizada de la planta medicinal y el tiempo en
dias prescritos en medidas tradicionales :
4+ Cucharada
Taza
Numero de hojas
Cuarta { 6 pulgadas )
Otros

* & & &



Uso de plantas actualmente :Es la estimacion o negacién del uso de plantas en
el momentc actual :

¢+ Si

+ No

Plantas y sustancias en uso actual : es el nombre popular de las plantas y
sustancias naturales que los informantes refieren utilizar al momento del estudio.

Definicién de la demanda : Es el tipo de pacientes que se atienden en mayor
numero con la medicina tradicional :
+ Nifos
Jovenes
Hombres
Mujeres
Ancianos

* & ¢ o

Creencias

Teoria de la enfermedad : Es el conjunto de creencias, opiniones que tienen
los informantes acerca del aparecimiento de la enfermedad:

¢+ Magico- religioso

+ Higienista

¢+ Oftro

Transmision de las enfermedades : Las formas en que las enfermedades son
adquiridas segun los informantes :
+ Higiene
Viento
Agua
Mistico
Otros

* & > o

Concepto Salud : Es la percepcion del estado positivo del proceso Salud -
Enfermedad que tiene los informantes.

Practicas de Atencion

Practicas curativas : Todas las acciones utilizadas por los individuos de
estudio con el objeto de curar sus pacientes.
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Diagnéstico : Es la

forma utilizada para reconocer el tipo de

enfermedad que el paciente padece :

A4
+
A4

Signos y sintomas
Utilizacion de objetos
Examen de excreciones

Cuido del enfermo . Persona encargada de cuidar los enfermos :

* & ¢ & & o

Madre

Padre
Abuelos
Hermanos(as)
Amigo

Vecino

Otros tratantes : Personas a las cuales se acude cuando el enfermo no cura
con la medicina tradicional :

¢

* & ¢ o

Lugar de referencia :
con

> & & o

Médicos
Brigadistas
Parteras
Curanderos
Otros

Lugar donde acuden los pacientes cuando no se curan

ta Medicina Natural :
Centro de Saiud
Puesto de Salud
Farmacia comunitaria
Casa Base

Abastecimiento de medicina tradicional : Son los lugares, establecimientos,
habitat de donde provienen las plantas y sustancias que se utilizan con fines

terapéuticos :
.
.
*
¢

Patio de casa
Bosque
Pulperia
Otros

Elaboracion de remedios : Son las personas que elaboran los remedios para la

cura de enfermedades.
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Formas de preparacion : Son los procedimientos utilizados para lograr los
fines terapéuticos.

Observacion de Plantas Medicinales

Plantas Medicinales caseras . Evidencia bajo observacion de cualquier tipo de
planta referida por el informante como medicinal:

LY

+ No

Lugar crecimiento de plantas : Es el lugar donde se observan cultivos
crecimiento de plantas medicinales :

¢+ Huertos comunitarios

¢ Huertos familiares

¢ Crecimiento aislado

Tipo de plantas y sustancias observadas : Es la planta y sustancia vegetal o
animal clasificada como medicinal, observada por los investigadores en las
visitas domiciliares y registrada con los nombres populares

Ritos de curacién : Son los procedimientos rituales que utilizan los
informantes para acompanarlos con las plantas medicinales en el proceso de
curacion.

Plantas o sustancias para vender : son las plantas que utilizan los individuos
entrevistados con fines comerciales :

¢ Si

¢+ No.

Tipo de plantas comerciales : Nombre de las plantas que usan para fines
Comerciales.

Higiene Ambiental . Conocer la situacion higiénico-sanitaria del lugar donde se
practica la medicina tradicional.

Disposicion de excretas : Es el lugar donde realizan sus necesidades
fisiologicas las familias en estudio :

¢ Campo Abierto

¢ Letrinas

¢ Enelrio
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Fuente de agua : Es el lugar donde se obtiene el agua para consumo
humano :

¢+ Rio

+ Pozo

¢+ Vertiente u ojo de agua

¢ Quebrada

Proteccion del agua : Practica de tapar el agua de beber:
¢ Si
¢+ No

Tipo de recipiente: Clasificacion del recipiente que contiene agua para
beber :

¢+ Balde

¢+ Tingja

+ Bidones

¢+ Galones

Tratamiento del agua : Método utilizado para eliminar gérmenes en el agua de
beber :

¢ Cloro

¢ Coccibn

¢+ Ninguno

Disposicion de basuras : Método de tratamiento final de la basura generada
por los hogares :
¢ Quemas
+ Aterramiento
¢+ Botadero no autorizado
¢ Ofros

Permanencia de animales caseros: Es el lugar donde habitualmente
permanecen los animales :

¢ Corrales, gallineros

¢ Intradomiciliar

¢ Peridomiciliar

Importancia del agua : Es la opinion de los informantes del estudio acerca del

papel del agua en la preservacion de la salud y la vida de las personas en
base al uso del agua mencionado.
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influencia del medio ambiente : Es la interaccion del medio ambiente fisico
percibido por los pobladores relacionado ala preservacion de un estado
saludable de las personas.

7.6. Procesamiento y analisis de resultados

Analisis de datos cualitativos.

Una vez transcritos y editados los resultados de los grupos focales, se analizaron,
y esto permitid obtener las respuestas precisas por ios agentes comunitarios y
madres seleccionadas, respecto a las percepciones, creencias y practicas de la
medicina tradicional. Esta fue la base del analisis de la Investigacion.

Se agruparon las entidades de la percepcién, conocimiento y practica de la
medicina tradicional de acuerdo con la frecuencia que fueron mencionadas en los
grupos focales y entrevistas de profundidad

Las respuestas parecidas fueron caracterizadas utilizando las variables
previamente definidas, para esto se elaboraron matrices donde se vacio la
informacion. ( Matrices 1 alab).

Se elabord el informe final, en Word de Windows y se entregd un informe
ejecutivo a la Parroquia de la Iglesia Catolica de Waslala.

Se hizo presentacion de los resultados a las personas que colaboraron en esta
investigacion y que brindaron sus conocimientos sobre medicina tradicional.

40



Vil RESULTADOS

Para el estudio de la percepcién y practica de la medicina natural en Waslala,,
municipio de la RAAN, fueron entrevistados diez agentes tradicionales vy
conducidos cuatro grupos focales (de 8 a 12 cada uno), participando 77 madres
residentes de cuatro comunidades del municipio, durante el mes de Diciembre de
1998.

1 Caracteristicas de los agentes tradicionales

De los diez agentes tradicionales entrevistados, ademas de curanderos, cuatro
son lideres comunales, un lider de salud, un sobador y un religioso, el resto (4)
s6lo son curanderos. Los agentes son residentes de las comunidades Achiote
Waslala (3), Los Chiles (3), San Ramén de las Valias (2) y Santa Maria de Kubaly

(2).

El promedio de edad de los agentes es de 59 afos, con una desviacion estandar
mas o menos de 9.6 afnos, y un rango de edad entre 45 y 71 afos, con una
mediana de 59.5 afios. El 50% tiene entre 45 y 57 afios. El 80% de éstos (8) son
hombres.

Los afios de residencia en esas comunidades es de 28 anos con una desviacion
estandar de mas o menos 15 afios, la mediana es de 22 afios y un rango de 18 a
68 afos. EI 80% (8) de estos tienen entre 18 y 27 anos de residir en la
comunidad. (tabla No.1)

De las setenta y siete madres participantes en los grupos focales, el 30% (23)
porvienen de los Chiles, 23% (18) de Santa Maria de Kubaly, el 22% de San
Ramén (17) y el 25% (19) del Achiote Waslala .

El 23% de las madres (18) se ubican en edades entre 18 - 27 afios; el 25% (19)
entre 28 - 37 afnos; el 26% (20) entre 30 - 47 afos; el 16% (2) entre 48 - 57 afos y
el 5% entre 58 - 67 afos asi como mas 67 afios respectivamente. (tabla No.2 )

Higiene y Medio Ambiente

En visitas realizadas a las viviendas de los agentes tradicionales, se observo las
condiciones higiénicas sanitarias del medio en que habitan.
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La mayoria de las viviendas no cuenta con letrinas (7), tres agentes tradicionales
de Los chiles, San Ramén y El Achiote- Waslala, respectivamente son los que
tienen. (tabla No. 3)

A pesar que la mayoria de los agentes utilizan el agua para beber sin tratarla, la
mayoria opina que el agua es vida(3), es salud(2) e higiene(6), lo cual expresan
de diferentes formas: el agua es" aseo personal" es "aseo de los alimentos",

"aseo a los animales”, "conserva las plantas".

La mayocria de los agentes refirieron (8) obtener el agua de vertientes y quebradas
como es el caso de Los Chiles, Santa Maria de Kubali, Achiote y uno de San
Ramoén, donde también habitan dos agentes que la adquieren de pozo. (tabla No.
3)

De los diez agentes entrevistados, 7 usan bidones para guardar el agua y dos
baldes (Los Chiles y Santa Maria de Kubali), protegiendola con tapa pero sin
darle tratamiento.

La mayoria de ellos, tiran la basura al patio y los animales se movilizan libremente
por la casa y patio. S6lo un agente de San Ramén trata la basura, utilizandola
como abono organico y sus animales tienen un lugar especial en donde
permanecen. (tabla No. 3)

Consideran que el medio ambiente influye en la salud, que es necesario
"conservarlo” y para ésto debe existir "higiene ambiental" y "conservacién de las
plantas”. (tabla No.4)

En las cuatro comunidades en estudio hay evidencia de plantas medicinales, las
cuales se encuentran en su mayoria en el patio de las casas de los agentes, en
huertos familiares, en la montana y patios de vecino.

No se tuvo la oportunidad de observar ritos para curar, pero al preguntaries a los
agentes, la mayoria (8) respondieron no realizarlos. Las plantas que utilizan en la
curacion a los pacientes, (9) no las venden.

Se observaron un total de 38 plantas, visualizandose con mayor frecuencia la

guayaba, zacate limoén, llantén, zauco, cilantro, cuculmeca, hierba buena de
pepemin y naranja agria. (Tabla No.5 y 5a)
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2 Contexto historico de la medicina tradicional

El contexto historico de la medicina tradicional fue abordado con ambos grupos
(agentes entrevistados y grupos de madres), por medio de la identificacion del
tiempo de ejercer la practica, las enfermedades que en un inicio trataban con
plantas y el tipo de plantas que utilizaban en ese entonces.

Los agentes comunitarios iniciaron mayoritariamente sus practicas hace mas de
diez afos (9); similar referencia expresaron las madres quienes la iniciaron con su
primer hijo.

Los agentes comunitarios al inicio de sus practicas trataron principaimente
enfermedades que se manifestaron con dolor de cabeza, de cuerpo, de estomago,
empachos, diarrea; frecuentemente enfermedades respiratorias y otras infecciones
parasitarias cronicas o accidentes.

Las mujeres mencionaron iniciar sus practicas con la atencion de problemas
respiratorios, diarrea, parasitos y fiebres entre otras. (tabla No. 6)

Fueron nombrados cuarenta y cinco tipos de plantas que los agentes al inicio las
utilizaron con fines curativos, entre las mas frecuentes se mencionan la manzanilla,
el apazote, ayote, el sauco, zacate de limon, guayaba, eucalipto, las cuales se
presentan clasificadas en la tabla No. 7.

La frecuencia con que se menciono la parte de las plantas usadas al comenzar
sus practicas en primer lugar las hojas, seguido por corteza y flores.( tabla No. 8)

Las mujeres usaban al comenzar sus practicas, el zacate de limon, guayaba, la
naranja agria, el ayote, el jicaro, manzanilla, flor de jacaro, apazote, romero, nuez
moscada, hierba buena entre otras. Las opiniones de las madres en cuanto a las
plantas usadas son integradas en la tabla No. 7

Los parasitos, la calentura, los catarros eran las enfermedades con mayor numero
de plantas (recetas) elaboradas para su tratamiento. Las madres tenian recetas
para diarrea, catarro y dolores propios para los enfermos que trataban,
especialmente los nifos (tabla No. 9)
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3 Creencias en relacion a la Salud y Enfermedad

El estudio de las creencias abarco la teoria de la enfermedad, la forma que se
transmiten y concepto de salud, en el grupo de informantes claves y de madres
(Grupo focal).

- La teoria de la enfermedad es relacionada con causas similares en ambos
grupos y comunidades .

- La inadecuada higiene personal, ambiental y de los alimentos fue mencionado
por los agentes y por las madres de las cuatro comunidades .

Los agentes mencionaron que la enfermedad mas bien puede sobrevenir por falta
de letrina, falta de alegria, trabajar mojado o expuesto a plagas y por descuido de
uNnoc Mismo.

Las madres ademas agregaron que la enfermedad aparece por falta de letrina,
alteraciones del clima, falta de medicamento o su accesibilidad geografica, por
virus y animales, mala alimentacion, creacion de resistencia a plantas, cambios de
temperatura brusca del cuerpo, eclipse solar y gases de la tierra.

Las diferencias y similitudes de opiniones por comunidad acerca de la teoria de la
enfermedad se encuentra en la tabla No. 10

En la transmision de las enfermedades las creencias son semejantes a las
razones de la teoria de la enfermedad. Los agentes entrevistados mencionan que
la enfermedad se adquiere por uno mismo, por falta de aseo, descuido o
desmando, cambios de temperatura, mala nutricibn o bajas defensas.
Mecanismos respiratorios, digestivos y vectorial (mosquito) fueron mencionados
por los agentes de San Ramon y Achiote.

Las madres mencionan que interviene en la transmision de la enfermedad la
debilidad o bajas defensas, la falta de aseo personal, alimentos y utensilios y de
la casa; por la enfermedad mismo, arrastre de lluvias y por olvidarse de Dios.

Especificamente se adquieren microbios de los molenderos (Los Chiles) por via
digestiva (Santa Maria de Kubaly), por via aérea (Santa Maria de Kubaly) y por
vectores, mosquitos y animales (San Ramdn y El Achiote).

Las variaciones y similitudes en las opiniones de la transmision de enfermedades
se observan en la tabla No. 11
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El concepto de Salud es asociado por los agentes entrevistados como el tener
salud, el hogar aseado, estar alegre, con animos, que no le duele nada, tener
buen color, cuidarse uno mismo y a los nifios, estar activo, gordito y creer en
Dios.

Las madres opinan muy parecido pero agregan, estar uno aseado, no tener
letrina, tener charcas, estar vacunado, no tener la enfermedad, vivir en un
ambiente saludable y comer-beber alimento sano y cuidar las fuentes de agua.

Las referencias de ambos grupos y comunidades se pueden observar en la tabla
No. 12

4 Practicas Curativas

En las practicas curativas las acciones utilizadas por los agentes tradicionales y
las madres tienen similitud en cuanto al uso de plantas. Los agentes tradicionales
mencionan buscar hierbas y cocer raices. En la comunidad del Achiote los
agentes mencionan como practica preventiva, asear la casa, bafiarse y la
construccion de letrinas.

Las madres en su mayoria mencionaron, la busqueda y aplicacion de
medicamentos, el clamor a Dios antes de dar las medicinas y la elaboracion de
medicamentos caseros. Asi mismo la busqueda de otras inteligencias vy visitar a
lideres de salud u hospital.

Las practicas mencionadas por ambos grupos de las cuatro comunidades se
pueden observar en la tabla No. 13

Para realizar el diagnéstico de las enfermedades las madres y los agentes
tradicionales utilizan los signos y sintomas, seguido del uso de objetos y examen
de las excreciones.

Los agentes tradicionales basan su diagnéstico en los signos y sintomas por
medio de técnicas como el interrogatorio, la observacion y la palpacién.

Las madres generalmente utilizan los signos y sintomas y en menor mencion la
utilizacion de objetos (pasar huevos, hebras de pelo) y excreciones. (tabla No. 14)

Los agentes refirieron que a los enfermos los cuidan las familias y en segundo
lugar las madres: siguiéndoles ambos padres y otros. Las madres cuidan a sus
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enfermos por si mismos en las cuatro comunidades, el papé ocasionaimente y
por ultimo los vecinos (tabla No. 15).

Cuando el enfermo no cura con la medicina tradicional ambos grupos de
estudio buscan otra alternativa para beneficiar a los enfermos.

En las cuatro comunidades los agentes refirieron que después del hospital
utilizan los servicios de los curanderos el lider de salud y el doctor.

Las madres si no curan a los enfermos, igualmente buscan el hospital, curandero
o al lider de salud y en ultima instancia al médico o invocan a Dios (la fé en Dios)
( tabla No. 16).

El lugar donde son dirigidos los enfermos cuando no curan con la medicina
tradicional en las comunidades de estudio generalmente es el hospital , excepto
en San Ramodn, que tiene otra alternativa como es la casa materna , ubicada en la
cabecera municipal . Las madres en tres comunidades refirieron como primera
instancia llevar al hospital a sus enfermos, no asi en San Ramon que refirieron al
lider de salud ¢ la clinica privada. (tabla No. 17)

Los agentes tradicionales se abastecen de sus hogares para practicar la medicina
tradicional, también mencionan la montafa o vecinos, casa base y huerto familiar.
Las madres refirieron obtener la medicina natural de la casa base ubicada en la
parroquia de Waslala, en segundo lugar de los vecinos y de la montana, casas
del curandero, del lider de salud y de otros. (tabla No. 18)

Los agentes mencionan que los remedios son elaborados por el curandero. Las
madres de tres comunidades (Santa Maria Kubali, San Ramodn, Achiote) adujeron
ser ellas mismas las que los elaboran, no asi en Los Chiles, quien es el
curandero el que |os elabora. (tabla No. 19)

Entre las preparaciones de remedios y procedimientos utilizados por los agentes
tradicionales y las madres, en primer lugar se encuentran los cocimientos,
seguidos de cataplasmas (sustancias que se aplican a nivel externo en
proporciones variables) unguentos y pomadas.

Los agentes tradicionales preparan sus remedios principalmente en cocimientos,
unguentos Yy en menor proporcion cataplasma y pomadas. Sin embargo las
madres preparan sus remedios en forma de cocimientos y cataplasma. (tabla No.
20)
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5 Practica actual de la medicina tradicional

En la actualidad el uso de plantas medicinales sigue vigente en la practica médica
tradicional de los agentes tradicionales y madres. La mayoria de las madres
aseguran seguir practicando la medicina tradicional al igual que los agentes
tradicionales que siguen las practicas a exepcidén de dos agentes de la comunidad
el Achiote. (tabla No. 21)

En las cuatro comunidades, los agentes tradicionales y madres usan alrededor de
63 plantas medicinales para el tratamiento de las enfermedades, que en orden de
mayor frecuencia estan la manzanilla, la guayaba, el eucalipto, el apazote, el
zacate de limon, la canela, el gjo entre otros. Las sustancias de origen animal,
vegetal o sintéticas que usan actualmente, de 19 diferentes tipos, dentro de éstas
las mas usadas son el agua florida, el aceite de boa, aceite de cusuco, de pizote,
miel de jicote, la pastilla de conmel y la mejoral. (tabla No. 22 )

6 Modelo cultural de atencion en salud.

Los componentes encontrados a través de los resultados de este estudio,
explican la existencia del modelo en las comunidades de Waslala. El modelo
rescata la presencia de los agentes tradicionales integrada por curanderos,
sobadores, parteras, lideres de salud ( Briagadistas), lideres religiosos, madres;
quienes utilizan los recursos naturales (plantas) para lograr la curacion de los
enfermos, incluyendo sustancias de origen animal, (aceite de cusuco, aceite de
gallina) y vegetal (esencia de valeriana).

Los factores relacionados con la conservacion y mantenimiento de las practicas
de atencion comunitaria son la inaccesibilidad geografica a los servicios publicos,
el conocimiento del valor curativo de las plantas y sustancias de diversas
presentaciones; la tradicion, y el tener en el propio lugar los remedios para su
aplicacion.

La organizacion comunitaria constituye el eje fundamental para la atencion de la
poblacion, donde cada miembro de la comunidad, puede elegir la estructura social
en dependencia de la aceptacion de los habitantes (organizacion de mujeres,
patronato escolar, directivas de salud etc).

La cultura comunitaria cuenta con valores éticos y morales como la equidad

que permite la libre oferta y demanda de la medicina, impulsada por proyectos
comunitarios. La religion juega su papel dinamizador en las creencias religiosas y

47



conceptos como la higiene que es el elemento fundamental explicativo del estado
de salud de las personas, representativo en la forma de concebir la transmision
de las enfermedades y en lo mitico religioso como el poder de Dios. La
relacion entre la poblacién y los agentes tradicionales es horizontal, lo que
permite una estrecha relacién agente tradicional - paciente.

El medio ambiente y sus dimensiones, tipo de clima , altura sobre el nivel del
mar y relieve ondulado, permiten el crecimiento, desarrollo de las plantas. La
proteccion ambiental por medio de decretos, proyectos ( BOSAWAS) ha permitido
en cierta forma la conservacion del medio.

Los resultados muestran que los servicios basicos de atencidon institucionales,
son determinantes en la atencién comunitaria, ya que son el lugar de referencia
de los pacientes que no se logran curar con la medicina tradicional

Por lo tanto la evolucion histérica de la medicina tradicional se ha visto
influenciada por factores determinantes como la cultura, lo social, econémico y
geografico, que le ha permitido la existencia, sostenibilidad y viabilidad de este
modelo.
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iX. DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Este estudio fue orientado con el fin de cualificar las practicas tradicionales en el
Municipio de Waslala, en su contexto histérico; teniendo en cuenta la percepcion,
creencias y practicas de la medicina tradicional; sus conocimientos en cuanto al
proceso salud enfermedad y la transmisién de la misma.

No persigue cuantificar los eventos o hechos relacionados a la medicina
tradicional, si no analizar el proceso dinamico de las practicas.

Las caracteristicas de los agentes tradicionales y madres, representan a los y las
participantes en este estudio, no puede afirmarse que representan la variabilidad
biolégica de las diversas comunidades en donde hacen uso de la medicina
tradicional.

La observacion realizada en las viviendas de los agentes tradicionales afirma las
caracteristicas higiénicas- sanitaria de la zona y la existencia de plantas
medicinales en los patios de las viviendas, vecinos o zonas boscosas.

Es obvio que estas caracteristicas se relacionan con la transmisiéon de
enfermedades, las cuales son mencionadas por los agentes tradicionales vy
madres con relacién a la atencion y aplicacién de plantas con fines curativos.

Las caracteristicas tipicas de los agentes tradicionales en el area de estudio, son
similares a las encontradas en algunos paises de América. En estudio realizado
por Eduardo Estrella en el Ecuador el “curandero es el genuino representante de
la medicina aborigen, que ha sido capaz de mantener las ideas y practicas de su
cultura, mediante la transmision oral del conocimiento, el aprendizaje en la
practica y la aceptacidén de la tradicidén. Es sincero en sus manifestaciones y esta
convencido de que su labor es hacer el bien a sus semejantes, con la ayuda de
Dios del cual es un intermediario (5).

Kroeger y Luna definen al curandero como una persona reconocida por la propia
comunidad en que vive, como un personaje competente para prestar atencion en
salud mediante el empleo de productos vegetales, animales, minerales y la
aplicacion de algunos otros métodos de origen social, cultural y religioso basados
en los conocimientos, actitudes y creencias de la comunidad (10).

Sin embargo, el término de curandero representa, segun las regiones, diferentes
agentes del sistema informal de salud. (10). Para Eduardo D Trinidad la mayoria
de los agentes tradicionales carecen de instruccion escolar y los conocimientos
los han obtenidos a traves de las practicas y los van grabando en su mente, como
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lo refiere Juan Alberto Benavides “ desde chiquito fui aprendiendo a curar con
cascara, bejuco y raices por que no teniamos medicina de farmacia en ningtn
lugar, pero conociamas las hierbas (9).

Las madres del municipio de Waslala, juegan un papel fundamental en la atencion
de salud de su familia, especialmente de sus hijos; el modo de vida esta
fuertemente incorporado a los habitos y costumbres que privilegian el manejo a
domicilio de los enfermos; de modo que el contraste entre el consumo de
servicios de salud y las préacticas de automedicacién resulta ser opuestas y se
resuelve de manera coherente en el diario vivir (3).

Historia de la Medicina Tradicional en el Municipio de Waslala

La medicina tradicional en el territorio de Waslala, tiene antecedentes histéricos,
que se han fortalecido a través de las practicas cotidianas, por medio del traspaso
de conocimientos de generacion en generacion, entre los agentes tradicionales y
sus hijos, de igual manera de madres a hijas.

Alrededor del uso de las plantas medicinales se encuentra una practica médica en
la que sé interrelacionan factores sociales, econdmicos y culturales.

Las practicas de la medicina tradicional igual que en otras regiones de América
Latina las madres refieren usarla desde el momento de tener su primer hijo, esto
de confirma con otros estudios en Nicaragua (Esteli) donde una sefiora expresa *
en aquel tiempo no habia doctores y asi que curabamos con plantas” (9); y enun
estudio realizado en Estados Unidos de Norte América demuestra que "por siglos
las mujeres fueron doctoras sin grado, aisladas de libros y lecturas, aprendiendo
de cada uno y pasando experiencias de madre a hijas. Fueron llamadas mujeres
sabias ", ellas expresaban “ cuando fui madres de mis hijos y ellos se enfermaban
yo sOlo los curaba con hierbas”(6).

En el caso de los agentes tradicionales en estudio, ellos aprendieron de sus
antepasados, siendo un oficio heredado can conocimientos en el tratamiento de
enfermedades basandose en plantas, igual ocurre con otros agentes de
diferentes regiones del pais como lo demuestra el estudio realizado en Esteli
(Nicaragua) donde Juan Alberto Benavides expres6 “las plantas medicinales las
comencé a conocer por mi tio que era curandero”. (9)

La evolucidén de las enfermedades en la medicina tradicional, tiene un proceso
similar al que se presenta en la medicina cientifica, esto se reafirma con los
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resultados obtenidos del estudio, donde se encontré una variedad de recetas
para el proceso de curacidn de las patologias, aprovechando los recursos
naturales que les provee la region; esto coexiste con actos magico - religioso
como el que refiere el sefior Julio Har de la comunidad de Los Chiles “ hay
plantas que es trabajoso ocuparlas de frente, hay plantas que por ejemplo tiene
que ocuparlas de espaldas para cortarlas y no de frente” “ va cortando de
espaldas y va arrancando de atras para adelante”.

Los agentes tradicionales y las madres centran sus acciones en la participacion
comunitaria en salud en actividades preventivas como la higiene ambiental y
personal y en lo curativo la atencidn a pacientes (agentes tradicionales) y
blusqueda de medicinas (plantas) por parte de las madres.

Las enfermedades tratadas se agruparon en:
+ Dermatoldgicas

e Dolores

¢ Enfermedades digestivas

e Fiebres

e Hematoldgicas

» Infecciones Respiratorias

+ Enfermedades reumatoideas

o Enfermedades traumaticas

Esta clasificacion tiene similitud con la utilizada por el Centro de Medicina Popular
Tradicional de Esteli en Nicaragua (9).

En fa actualidad muchas de las plantas siguen teniendo vigencia y combinan
sutiimente su terapéutica, con determinados conocimientos de farmacos con
patentes, teniendo demanda de toda la poblacién, en especial los nifios.

Debido a la educacidn sanitaria recibida por organismos presentes en la zona,

los agentes tradicionales y las madres utilizan los servicios basicos institucionales
para la cura de sus pacientes cuando no son efectiva sus practicas.

Concepcion del Proceso Salud - Enfermedad
La concepcidn del mundo y de toda filosofia, es la de la relacidn entre el ser y el
pensar, entre el espiritu y la materia.

Todo individuo y la sociedad, desarrollan la idea del mundo y del hombre,
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dependiendo de su formacion y condiciones de vida, ya que el ser social
determina la conciencia social (5).

Tomando en cuenta la formacién social y esquemas de la religién en Nicaragua,
donde los medios de produccidon estan concentrados en pocas manos y los
campesinos marginados, la poblacidbn estudiada han desarrollando una
concepcion idealista del mundo.

La salud se altera como consecuencia de la accidn patdégena de diversas
entidades sobre naturales, por factores ambientales y otras condiciones de |a vida
practica de los individuos (5).

Algunos pobladores consideran de ia enfermedad:

“ Asi de puro gusto la gente se enferma; se viene la enfermedad entonces ya uno
padece de eso.”

" Descuido de las personas y por las aguas que estan a veces contaminadas”

“Personas que somos de bajos recursos, tenemos que cuidar primero las plantas
por que no nos cuestan nada, no que mas que cultivarlas

“Por el eclipse de sol es de que venimos con enfermedad, con cosas, no debemos
de darle aquella agua contaminada; también a afectado la sequia, por que
despues que ya llovia entonces €l calor de la tierra, no a sido calor si no un gas
que produjo la tierra”

“ Por el desaseo, tal vez del rio, uno echa una cosa arriba, entonces el otro vecino
agarra agua abajo, entonces esa agua va contaminada”

‘La enfermedad viene por que uno, no hay aseo en su casa, pero hoy hay letrina ”

Es importante destacar que hoy en dia, permanece vigente la teoria de Galeno,
quien refirid que para protegerse de los riesgos intrinsicos (edad avanzada, Iujo
perpetuo de sustancias, consecuencias de la alimentacién, bebida, formacion de
excretas) y extrinsicos (amenazado por su ambiente), la persona debia observar
las reglas marcadas por la higiene. Para Eduardo Estrella la enfermedad esta
dada por factores internos (sobrenaturales) y externos (factores naturales); [o
que se confirma con las expresiones antes sefaladas.

La concepcién que tienen los agentes tradicionales y las madres, sobre la
transmision de las enfermedades es similar a la teoria de la enfermedad, la
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relacionan con la higiene; la teoria del contagio; por factores naturales:
condiciones socio - economicas, factores ambientales, (fases lunares y contagio 6
transmisidn) y las condiciones personales; €llos y ellas expresan:

Factores ambientaies:

" Hay veces se pasa de gusto, porque a veces la enfermedad asi es, hay
enfermedades que dicen que son pasadizas”. (Madre de Santa Maria de Kubali).
Condiciones socioc economicas:

"Se adquieren por uno mismo, porque talves uno se descuida”. (agente tradicional
de los Chiles)

Factores ambientales, (contagio):
"De bariarse con el agua que estd muy caliente del eclipse, da lepra" (madre de El
Achiote).

Factores ambientales, (contagio):
"Se adquiere por contagio, por via respiratoria, por la mala higiene” (agente
tradicional de San Ramoén).

Con estas expresiones se constata que las teorias antiguas con mas de dos
siglos de enunciadas, contindan vigentes; Galenc refleja su criterio sobre el
fendmeno salud - enfermedad siguiendo la doctrina hipocréatica que los cuatro
elemento constituyen el cuerpo humano: sangre, flema, bilis amarilla y la negra; y
la idea de Empédocles de los cuatro elementos que constituye Ia tierra; aire,
agua, tierra y fuego, elementos con cualidades de calor - frio, humedad-
sequedad; al encontrarse equilibrio con respecto al temperamento, al vigor y a las
cantidades, no se transmite las enfermedades.

Galeno, refiere que el conocimiento técnico es el resultado del progreso cientifico
y de las condiciones sociales y econémico. (13).

En la poblacion de Waslala, donde las condiciones economicas, sociales
deprimentes, la transmision de enfermedades emerge con facilidad lo que se
demuestra con la presencia de patologias de etiologia conocida (popular) como
las infecciones respiratorias, digestivas, y de transmision vectoriales.

Sobre la concepcion de la Salud, los pobladores sujetos de estudio, la asocian

con la alegria, el estado de animo del individuo, vivir en un ambiente saludable,
nutrirse bien y creer en Dios; expresaron:
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restablecer la salud, con acciones curativas y preventivas integrando el aspecto
religioso; prevaleciendo la primera. Las actividades curativas tratan de resolver
las necesidades de salud, utilizando procedimientos que van desde del
interrogatorio del paciente, pasando por el diagnéstico, tratamiento vy
rehabilitacién de los mismos. Aunque son técnicas empiricas con la realidad se
contrasta con gran similitud a las realizadas por la medicina oficial.

El interrogatorio que incluye las preguntas al paciente, el examen fisico por medio
de la observacion y palpacidn, algunos agentes utilizan ritual diagnbstico, que
consiste en tomar un huevo de gallina, con el que se limpia a la persona por todo
el cuerpo, leer hebras de pelo y lectura de secreciones.

Una madre habitante de Los Chiles expresé: “ Por lo menos, se coje un huevo de
gallina y se lo paso por todo el cuerpo y después se lleva al médico para que le
diga que es o tiene”

‘Donde Porfirio, que vive por el lado de Yaoska, é/ examina 3 a 5 hebras de pelo”
(Madre de Los Chiles)

Un agente tradicional de Santa Maria de Kubali dice: * El me dice a mi, me duele
tal cosa yo le busco y ya se lo aplico.”

“Se le echa de ver, talvés no tiene tranquilidad y le agarra molestia”. (madre de
San Ramoén)
“El nifio llora por que le duele la cabeza o el cuerpo” (Madre de San Ramoén).

El tratamiento Io hacen buscando y administrando plantas, sustancias de origen
animal o vegetal, que se encuentran en los patios de las casas, en la montafna o
donde el vecino, los cuales los preparan la mayoria de los agentes tradicionales y
las madres en forma de cocimiento (brebajes), cataplasmas, unglentos o
pomadas. Esto se acompana en ocasiones con ritos como el clamar a Dios, Ser
Supremo, segun la conviccion religiosa de los pacientes.

Un agente tradicional de San Ramodn expresd “ Buscar medicamentos para
darselos ”

Una madre del Achiote dijo “ Les damos plantas ”
Un agente tradicional de Los Chiles dijo “A mi familia les pongo a cocer raizales”

Una madre de Santa Maria de Kubali dijo “ Clamar a Dios primero y después van
las medicinas ”

55



"La salud se da uno bafiandose, limpiecito, andar limpio" (agente tradicional de
Santa Maria de Kubali).

"No /e duele nada” (agente tradicional de Sta. Maria de Kubali)

"Mantener aseado uno su cuerpo y donde esta viviendo que no haya charcos
alrededor” (madre de los Chiles).

"Esta sano por que se cree en Dios" (agente tradicional del Achiote).

"Esta sano porque anda caminando, trabaja fuerte, anda tranquilo, esta gordito y
de buen color” (agente tradicional del Achiote).

"Lograr el aseo y sentirse que uno no tiene nada en el cuerpo” (madres de San
Ramédn).

Toda concepcion practica de los agentes tradicionales y madres, tiene como
objetivo la preservacion de la salud.

Para la Organizacion Mundial de la Salud esta definido como una situacion de
perfecto bienestar, fisico, mental y social (13), la que no difiere de lo expresado
por los pobladores de Waslala. A pesar de tener claro que la "higiene" es
fundamental para conservar una buena salud, la practica y la realidad en que
viven los habitantes de las comunidades en estudio, es contradictorio, por la falta
de condiciones socio economicas aceptable al carecer de una vivienda digna con
servicios de agua potable, disposicidon de excretas, accesibilidad a servicios
institucionales de salud y educacion.

Practicas de Atencién en Salud
En las puertas del tercer milenio, frente a la medicina oficial, adquiere auge la

medicina tradicional en las practicas de curacién.

En Waslala los agentes tradicionales y las madres tienen un cumulo de
experiencias, en conocimientos y practicas de atencion para las enfermedades.

En este estudio se mencionan algunos elementos, que a nuestro juicio son los
mas relevantes.

Las actividades de atencion de esta comunidad, estan dirigidas principalmente a
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Esto coincide con los estudios realizados en otras partes del pais por Eduardo
D Trinidad “para curarse de sus estados de salud fisicos o psiquicos utilizan sus
propias creencias. ejemplo : brebajes, rituales y oraciones para restablecer la
salud”

Las personas cuando estan enfermos, generalmente reciben el cuidado de la
familia, especialmente de la madre que es la persona que permanece en la casa,
algunas veces labora en actividades agricolas; el hombre casi no lo realiza por
que es el que trabaja en la mayoria de las veces para conseguir el sustento del
hogar, esto se corresponde a las caracteristicas socio econémicas de las zonas
rurales del pais.

Los enfermos cuando no se cura, con las medicinas que le administran acude
generalmente a los servicios institucionales, donde siempre son acompanados por
miembros de la comunidad, en sefnal de solidaridad humana, hasta que el
paciente se cure y se rehabilite o tenga que enfrentar la muerte, esto se evidencia
con la terapia comunal donde la comunidad influye positivamente para la
recuperacion del paciente, actuando los limites culturales y materiales en sentido
terapeutico (14).

La practica preventiva esta dirigida fundamentalmente a la higiene personal y del
medio ambiente, a pesar que es expresado por los agentes tradicionales y las
madres, es una practica muy limitada por los factores socio cultural como las
condiciones de pobreza y marginacion en que habitan.

Modelo cultural de Atencion en Salud

Cultura son tradiciones y costumbres, transmitidas mediante el aprendizaje, que
rigen las creencias y el comportamiento de las personas expuestas a ellas. Las
tradiciones culturales incluyen costumbres y opiniones, desarrolladas a lo largo
de generaciones sobre lo que es un comportamiento adecuado o inadecuado. La
cultura no es en si bioldgica. (16)

Gran parte de lo que observamos en el ambito de las culturas y la naturaleza, es
el reflejo de la adaptacion a entornos y circunstancias varias, esto el hombre lo
toma como elementos primordiales para resolver sus problemas. Desde el inicio
de la supervivencia humana el hombre crea mecanismos de defensa y en cierta
manera va originando sus modelos de vida que van desde el primitivista hasta el
modelo actual. (16)
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En salud los modelos clasicos de atencion se van definiendo de acorde con el
avance de la medicina. Uno de los principales modelos encontrados en el
territorio de estudio es el Modelo tradicional en Salud que da respuesta de
acuerdo a sus conocimientos. Este modelo incluye los siguientes componentes:

¢ Recursos :

- Humanos: encontramos aqui a los curanderos, sobadores, parteras,
madres, lideres de salud (brigadista) que son personas especializadas en cada
rama de la medicina tradicional los que reciben ayuda de los demas habitantes.

- Materiales: se encuentran las plantas, sustancias de origen animal y
mineral y medicamentos con patentes. Esto es utilizado por los agentes
tradicionales y las madres para su labor.

+ Medio ambiente:

- Los factores ambientales influyen por medio del clima, la vegetacion,
altura a nivel del mar, relieve geografico en la produccion de medicamentos
naturales, lo que constituyen las farmacias naturales donde los agentes
tradicionales y las madres adquieren los medicamentos. Teniendo presente la
biodiversidad natural de algunas plantas que crecen en clima trdpico himedo,
tropico seco.

+ Equidad:

- Accesibilidad; esta practica médica tradicional abre las puertas a
todos los pobladores que deseen hacer uso de ella, sin tomar en cuenta el estatus
social o grupo dominante. Las politicas sociales en salud estan incluyendo en sus
principios tomar en cuenta y rescatar las raices historicas de esta practica
debido que es el ejemplo vivo de relacién horizontal agente tradicional - enfermo.

¢ Servicios de Salud:

- Los servicios béasicos de salud constituyen el lugar de referencia de
los agentes tradicionales, cuando la terapia utilizada por ellos no da resuitados
positivos con sus pacientes. Lo que evidencia que estan utilizando los servicios
de salud, aunque tengan que caminar horas, esto lleva a gastos elevados donde
la economia es de subsistencia.

+ Evolucion histérica:

- Este es un eje, que traspasa todo el modelo, donde la historia
cultural, la introduccion de sustancias y los conocimientos practicos sobre salud
se ve influenciado por la religién y los valores éticos y morales gue fortalecen los
conceptos sobre salud y enfermedad.
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El modelo cultural en salud del territorio es: Mixto, encontrandose el Modelo de
la Medicina Tradicional junto con el Modelo Medicina Oficial, pero con mayor
peso el Modelo Tradicional.

Este modelo se corresponde con modelos existentes en Ameérica Latina.
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CONCLUSIONES

Las practicas de la medicina tradicional en Waslala, se han conservado por
las diversas caracteristicas que presenta:  Ubicacidn geografica, baja
densidad poblacional, recursos naturales (flora y fauna), tipos de suelo.
Caracteristicas  sociales:  Analfabetismo,  desempleo,  desnutricion,
organizaciones de base. Caracteristicas econdémicas - politicas: Condiciones
de vida deplorables, marginal.

La evolucidn historica del uso de la medicina tradicional data
aproximadamente de 15 anos por lcs agentes tradicionales, fas madres las
experimentan desde que tienen su primer hijo. Estas practicas han sido
heredadas de generacibn en generacion, desarrollando acciones
principalmente curativas y en menor grado preventivas, acompafadas de
actividades magico - religiosas.

En estas comunidades, los pobladores tienen diversas teorias acerca de las
enfermedades, ellos combinan el medio ambiente con los factores socio
economicos, creen que la enfermedad se transmite por la falta de higiene, el
estade de animo, la fuerza o debilidad que la persona tenga. Con respecto a
salud, tienen el concepto de que estar alegres, limpios y con energias, es
estar sanos.

En estas comunidades sus pobladores tienen diversas teorias acerca de las
enfermedades, ellos combinan el medio ambiente con los factores socio
economicos, creen que la enfermedad se transmite por la falta de higiene, el
estado de animo, la fuerza o debilidad que la persona tenga. Con respecto a
salud, tienen el concepto de que estar alegres, limpios y con energias, es
estar sanos.

Las mujeres continuan activas en la historia de la medicina tradicional, son las
primeras en buscar solucion a los problemas de salud de su familia, cultivan
las plantas y en dltima instancia acuden al curandero 6 al servicio de salud
institucional.
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Xl

RECOMENDACIONES

Promover por parte del gobierno la utilizacion apropiada de los sistemas
tradicionales de medicina, como parte de los programas de asistencia
primaria de salud.

Los servicios basicos de salud en el area rural deberan conocer la cultura,
del proceso salud enfermedad de la poblacidn, con el objetivo de tener
una vision mas integral y amplia de la realidad historica real y poder
incursionar en la tradicion, para lograr cambios oportunos en el perfil
epidemiologico del territorio y mejorar la comunicacion médico-paciente.
Las Universidades que forman personal en salud, deben integrar en su
pensum académicos, acapites sobre la Medicina Tradicional, una préactica
verdadera.

Los servicios de salud deben potenciar las practicas de la medicina
tradicional, involucrando a los agentes tradicionales y madres a los
programas de educacion sanitaria, para contribuir al mejoramiento del
estado de salud de la poblacién y fortalecer y conservar la tradicion
respetando su cultura.

Los conocimientos obtenidos en este estudio deben de servir de guia, para
el desarrollo de programas orientados al rescate de la Medicina
tradicional y la transmision de la sabiduria popular a personas
interesadas.

Realizar encuentros de intercambio de experiencias donde las madres
ensefien a madres jovenes la elaboracion de medicamentos tradicionales
de las comunidades estudiadas.

Se debe Promover la instauracion de huertos familiares para conservar las
practicas tradicionales dentro de [as comunidades mencionadas
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ANEXOS



Equilibrio

Salud

Esquema No. 1

Teoria humoral hipocratica

Humores corporales Desequilibrio

Sangre = Caliente y humedo
Bilis Amarilla = Caliente y seco
Flema = Frio y caliente

Bilis Negra =

Frio y seco

Enfermedad




Figura No. 1

SUBSISTEMA DE LA MEDICINA

MEDICINA FORMAL MEDICINA INFORMAL (paralela)
(moderna)

Empirismo. Conceptos y curaciones
Experimento subjetivas populares

del médico/equipo de salyd

Medicina ‘ tradicional ,\'
cientifica ’
" Curador moderno” “Curador tradicional”
(equipo de salud) (curanderos, yerberos,
brujos, espiritistas)

Los diferentes subsistemas de la medicina tienen areas de coincidencia y areas
cia exclusion. La medicing con bases cientificas forma soélo una parte de la
medicina formal (oficialmente aceptada o moderna); la medicina tradicional es
empirica pero su eficacia ha sido parcialmente comprobada (plantas medicinales).
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Cuadro No. 1
Distribucién de la Poblacién Urbano - Rural
Municipio de Waslala
1998

URBANOQO
12.4% .
4,203

Habitantes

Fuente: Diagnéstico MED/94-Waslala.

\

CANTIDAD DE POBLACION POR TERRITORIO

Sector ds Poblacidn y Tipo de Poblacién Urbana | - Poblacién Rural'.
Asantamianto
Total

. Total , Total

Barrio 0 Comarca _Popular Urbano Dispsrso Rural
El Aserrio 125 125 - . 125
Carlos Aglero : 1,300 1,300 - - 1,300
Emir Cabezas No.1 N 320 320 - - 320
Carlos Javier Barahona 520 520 - - 520
Ausberto Paladino 518 518 . - 518
19 de Julio 300 300 - - 300
Claudia Chamorro 620 620 - - 620
Emir Cabezas No.2 500 500 - - 500
El Pijibaye - - 300 300 300
) Ocote Dudu . . 300 300 300
Busnos Aires Dudu . - 618 518 518
{|Hierba Busna . . . 358 358 358
San José Dipina . . 450 450 450




Sector. de Poblacién y Tipo de”
~Asentamianto

| Pobiacién ‘Utbana:

‘" _Poblacién Rural

Total
. . e Total
| Barrio o Cp.r.m}:cva , . stp er_s'.(‘)_ " Rural

La Ceiba . . 600 600 600
Yukumalf - - 450 450 450
Ocote Yaoska . - 400 400 400
Chilamate Kum . . 300 300 300
San Ramén La Casquita - - 580 580 580
Cafio Sucio - - 225 225 225
AngosturaDudy - 400 400 400
San Miguel Dudy - - 250 250 250
Los Chiles No.1y 2 . - 930 9380 990
Ocote Tuma . . 400 400 400
Boca de Pisdra . . 441 441 441
ElSombrero - - 200 200 200
Sislao - - 250 250 250
Zinica No.1 - . 2,760 2,760 2,760
Coop. Edgar Mungufa - - 60 60 60
Coop. laLucha - - 195 195 185
Coop.RubénSoto - . 239 239 239
SanJosd Casquita - 500 500 500
La Valla Abajo - . 700 700 700
Cado Los Martinez - - 700 700 700
Zapote Kum - - 1,020 1,020 1.020
Yard . - 700 700 700
El Cafio yla Espsranza Kum - - ‘300 300 300
LasFlores Yaoska - - 265 265 265
El Manar - - 300 300 300
Aguas Calientes - 380 380 380
Las Nubes - - 320 320 320
El Naranjo . - 1,040 1,040 1,040
El Garrobo - 350 350 350
Barrial €l Colorado . . 450 450 450
Piedras Blancas - - 300 300 300
Kubalf - - 360 360 960
El Guabo . - 1,200 1,200 1.200
Los Ciprés - 700 700 700
El Achiote - 7Q0 700 700
Yaoska . - 282 282 282
El Mancer . - 251 251 251
Kusull - - 1,500 1,500 1,500
SofanaEl Puyus - - 600 600 600
Dipina . - 1,200 1,200 1,200
Waslala Arriba 400 400 400
Guayabo Kubalf - 550 550 550
Arenas Blancas Dudu . . 950 950 950
Vallas Central - 500 500 500
Zapote Duda - - 800 800 800
Puerto Viejo - - 300 300 300
San Pedro Las Vallas - - 500 500 500
Las Vallas El Pastal - - 360 360 360

TOTALES &/ 4,203| 4,203 29,728 33,931

29,728




Cuadro No. 2
Poblacion de localidades de estudio

Waslala 1998
Localidades Poblacién Total Hombres Mujeres
San Ramon La Casquita 587 292 287
Los Chiles# 1y #2 930 499 430
Kubali 960 484 476
El Achiote 700 353 347
Total 3,230 1,630 1,600

FUENTE: Diagnostico Situacional, Municipio de Waslala,1995. Ministerio de
Accion Social

Cuadro No. 3
Distribucion de Mujeres en Edad Fértil Por Comunidad
Waslala, 1998
Localidades Total de Mujeres

San Ramon La Casquita 109

Los Chiles#1y#2 186

Kubali 180

E! Achiote 131

Total 606

FUENTE: Estimacion en base a informacion del Diagndstico Situacional,
Municipio de Waslala,1995. Ministerio de Accidén Social




Caracteristicas generales de los agentes tradicionales

Tabla No. 1

Waslala, 1998

Nombre de la Sexo | Edad [ Afios de vivir en la Tipo de Informante
comunidad comunidad
Lider Lider |Sobad |curandero| Lider total
comunal | Salud or religioso

Achiote Waslala M 55 20 X 1

Achiote Waslala M 68 68 X 1

Achiote Waslala M 45 27 X 1

Chile M 54 20 X 1

Chile F 71 20 X 1

Chile M 45 40 X 1

San Ramoén las Vallas M - 62 24 X 1

San Ramén las Vallas M 57 22 X 1

Santa Maria de Kubaly F 70 22 X 1

Santa Maria de Kubaly M 66 18 X 1
Totales y promedios X =159 X= 28 4 (40%) {1 {(10%) | 1(10%) | 3 (30%) 1{10/) (110(:))

FUENTE: Entrevistas a agentes tradicionales. Waslala 1998




Tabla No. 3
Higiene Ambiental de las viviendas de los Agentes Tradicionales
Waslala, 1998

Los Santa Ma. San El
munidad Chiles Kubali Ramén Achiote total %
Descriptores
~<
No. No. No. No.
Disposicidn excretas
Fecalismo libre 1 2 2 2 7 70
Letrinas 1 - 1 1 3 30
Total 2 2 3 3 10 100
Fuente de Agua
Vertiente/ ojo agua 1 2 1 - 4 40
Quebrada 1 - - 3 4 40
Pozo - - 2 - 2 20
Total 2 2 3 3 10 100
Proteccion de Agua
(tapar)
Si 2 2 1 3 8 80
No - - - 2 10
Total 2 2 3 10 100
Tipo de recipiente
Balde 1 1 - - 2 20
Bidon 1 1 2 3 7 70
Tinaja - - 1 - 1 10
Total 2 2 3 3 10 100
Tratamiento Agua
Cloro - - 1 - 1 10
Hierve - 1 - - 1 10
Ninguno 2 1 2 3 8 80
Total 2 2 3 3 10 100
Disposicion Basura
Tiran al patio 2 2 2 3 9 90
Abono organico - - 1 - 1 10
Total 2 2 3 3 10 100
Permanencia
animales caseros
Libre 2 2 2 3 9 90
Lugar especial - - 1 - 1 10
Total 2 2 3 3 10 100

Fuente: Observacion directa de los hogares de los Agentes Tradicionales, Waslala, 1998.



Tabla No. 2
Edad de las Madres participantes en grupos focales segun Comunidades

Waslala 1998

Grupo de Edad Los Chiles Santa Ma. Kubaly San Ramoén El Achiote Total

(afios) No. % |[No. % |No. % |No. % |No. %
18 - 27 6 8 |4 5 |4 5 {4 5 118 23
28 - 37 7 9 |4 5 |3 4 |5 6 |19 25
38 - 47 5 6 |7 9 |4 5 {4 5 120 26
48 - 57 4 5 |2 3 {3 4 (3 4 112 16
58 - 67 - - 2 3 |2 3 4 5
mas de 67 1 1 1 1 1 1 11 1 4 5

Total 23 30 |18 23 |17 22 {19 25 |77 100

FUENTE: Entrevistas a madres seleccionadas. Waslala 1998




Tabla No. 4

Importancia del Medio Ambiente seglin los Agentes Tradicionales

Waslala, 1998

Descriptores

Influencia del Medio

Importancia del Agua Ambiente
Comunidad
Es vida (2) Ambiente, aire, enferman
Los Chiles Es Salud Arboles mantienen

temperatura corporal

Las plantas dan vida

Santa Maria de Kubali

Aseo Personal
Aseo Alimentos (2)

Se preparan los remedios

(2)

Limpieza es salud (2)
Plantas dan vida

Higiene igual a ambiente
sano

Aseo de alimentos
Aseo personal

Aseo animales (2)

Ambiente sucio mas
enfermedades (2)

San Ramén

Conservar las plantas (2)

Es vida

Es salud

Es vida Calentamiento de la tierra
Achiote Conservacion del agua

Necesaria para la higiene

Aseo personal




Tabla No. 5
Cultivo de Plantas Medicinales por los Agentes Tradicionales

Waslala 1998
Comunidades | | os Santa Ma. San Achiote
Chiles Kubali Ramoén Total %
Descriptores No. No. No. No.
Evidencia de
plantas
medicinales
Si 2 2 3 3 10 100
No - - - - - -
Total 2 2 3 3 10 100
Lugar de
crecimiento de
las plantas
Huerto familiar 1 - - 2 20
Patio casa 1 1 2 5 50
Vecino - - - 1 1 10
Montafa - - 2 - 2 20
Total 2 2 3 3 10 100
Ritos de
Curacion 1 1 - - 2 20
Si 1 1 3 3 8 80
No 2 2 3 3 10 100
Total
Plantas 6
Sustancias para
vender
Si
No - - 1 - 1 10
Total 2 2 2 3 9 90
2 2 3 3 10 100




Tabla No. 5a
Plantas medicinales observadas Waslala 1998

omunidades
Los Chiles Santa Ma. San Ramén Achiote Total
Plantas observada Kubali

Ayote 1
Anona 1
Altamiz
Apazote
Albahaca
Aguacate
Balsamo
Bejuco de rosa
Cilantro
Ciguapate
Cuculmeca 1
Eucalipto 3 1
Guayaba 1
Guapinol 1
Gifiocuabo 1
Guanabana 1
Hombre grande 1
Hierba buena
Hierba buena de 1 1
Pepermin 1
Jenjibre 2 1
Llantén 1 1
Mango 1
Maraiién 1
Mano de Dios
Manzaniila
Naranja
Naranja Agria
Orozul 1
Quiebra plato 1
Ruda
Rondana
Sangre grande
Santa Maria
Sauco
Suelda con Suelda
Valeriana
Zacate Limon 1 1
Sustancias 1 2
Aceite gallina 1 1
Aceite pizote 1
Aceite cusuco ) 2 3 3 10
Plantas Comerciales 2 2 3 3 10
Ninguna
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Tabla No. 6
Enfermedades que trataban al inicio de la practica de la medicina tradicional
Waslala, 1998

AgentesTradicionales

Madres

Clasificacion final

Dolor de cabeza, cuerpo,
estdmago (5)
Enfermedades respiratorias
1)

Empacho, diarrea,
parasitos (3)

Infecciones
Inflamaciones

Calentura

Anemia

Artritis

Sarampion

Viruela

Golpes

Mordeduras de culebras.

Catarro, tos,
bronquitis, asma
(7)

Dolor de oidos (4)
Diarrea (4),
parasitos (3)
Dolor de
estomago
Calentura (4)
Dengue

Malaria

Fiebre Amarilla
Tétanos
Sarampidn (2)
Viruela

Tos Chifladora
Vomitos

Ampolla - Micosis
(2)

Dolor en el cuerpo

Infecciones Respiratorias
Catarro, gripe, tos (8)
(4)

Dolor de oidos

Bronquitis Asma
Enfermedades Digestivas

Diarrea (4) Parasitos (4)
Vomitos (2) Dolor estomago
(2)

Empacho

Enfermedades prevenibles por vacuna

Tos Chifladora Moto
Sarampién (3) Viruela
Fiebres

Calenturas (5) Vectoriales
Fiebre Amarilla Dengue
Malaria

Dolores

Dolor de cuerpo (2) Dolor de cabeza

(2)
Hematolégicas
Anemia
Articulaciones
Artritis

Golpes
Dermatologicas
Piodermitis
Escabiasis
Hongos

Inflamacion
Luxacion

FUENTE: En base a levantamiento de informacion. Waslala 1998




Tabla No. 7
Plantas usadas por agentes y madres al inicio de la practica de la medicina

tradicional
Waslala, 1998
Nombre de plantas o Agentes Nombre de Agentes
sustancias Tradicionales | Madres plantas o tradicio Madres
sustancias nales

Apazote (7) 4 3 llekene 1 -
Anona 1 - Jocote - 1
Ajo 1 2 Jengibre - 1
Ayote (6) 2 4 Jacaro (4) - 4
Amapola (3) 1 2 Linaza - 1
Alcutan 1 Lombiricillo 1 -
Altamiz (3) 1 2 Limén (2) - 2
Albahaca - 1 Mano de Dios 1 -
Arroz - 1 Mango (3) 2 1
Aguacate - 1 Manzanilla (9) 5 4
Barbona - 1 Matorral 1 -
Cuculmeca(2) 1 1 Monte castilla 1 -
Copalchil 1 - Monte azul 1 -
Ciguapate (2) 1 1 Malva 1 -
Canela (4) 1 4 Mosquete (2) 1 1
Carao 1 - Maguey 1 -
Cebada - 1 Maranon (2) 1 1
Conchita de palo - 1 Mata dolor - 1
Cacao - 1 Milién de escoba - 1
Coco - 1 Mandarina - -
Chicoria (cilantro, Mosaico 1 -
culantro) - 1 Naranja agria (5) 1 4
Chan 1 - Nuez moscada (2) - 2
Dormilona (4) - 4 Naranja - 1
Eucalipto (7) 2 5 Nancite - 1
Fior de abril - 1 Oreganito 1 -
Florcita amarilla 1 - Orozul (4) 1 3
Guanabana 1 - Pina - 1
Guayaba(6) 1 5 Quina 1 -
Genizaro 1 Raicillo 1 -
Hoja sen 1 Rondana 1 -
Hierba buena de Romero (8) 1 7
pepermin (3) 3 Ruda - 1

FUENTE: En base a levantamiento de informacion. Waslala, 1998




Continuacion Tabla No. 7
Plantas usadas por agentes y madres al inicio de la practica de la medicina

tradicional
Waslala, 1998
Nombre de plantas o | Agentes Nombre de plantas | Agentes
sustancias Tradicio | Madres o sustancias Tradicio | Madres
Nales Nales
Sauco (5) 2 3 Sustancias
Sueda con suelda 1 - Agua florida
Sabila 1 - Alcanfor
Santa Maria 1 - Ampicilina
San diego - 2 Almidén
Sidra - 1 Miel de tamagaz
San José - 1 Mejoral (2)
Telamate 1 - Matadolor
Toro 1 - Commel
Tamarindo - 1 Divina
Valeriana 1 - Panadol
Yucasan - 1 Afebril (5)
Zacate de limoén (9) 4 5 Esencia de
Zonzapote - 1 coronado

FUENTE: En base a levantamiento de informacién. Waslala, 1998




Tabla No. 8
Parte util de Plantas usadas al inicio de la practica de la medicina tradicional

Waslala 1998
Partes de las plantas Namero %
usadas
Raiz 6 9
Tallo 3 4.4
Corteza 9 13
Hojas 26 39
Flor 5 7.4
Fruto 6 9
Semilla 12 18
Total 67 100

FUENTE: En base a levantamiento de informacion . Waslala, 1998



Tabla No. 9
Recetas y Enfermedades tratadas por las madres y agentes tradicionales al inicio
de la practica de la Medicina Tradicional, IWaslala 1998

Agentes Tradicionales Madres
Orden No de Orden No de
Nombre de enfermedades Recetas Nombre de recetas %
% Enfermedades
1 Parasitosis 7 25 |1 Diarrea 19
Calenturas 5 17.812 Catarro, tos, gripe 19.2
2 Catarro, tos, cansancio, 4 14313 Dolor 18
gripe 3 10.7 {4 Calentura 18.2
3 Dolores 3 10.7 15 Parasitos 12
Inflamacién 3 10.7 |6 Asma, rema 12.1
4 Sarampién 1 3617 Caida de mollera 11
Diarrea 1 3618 Inflamacién 111
5 Empacho 1 3619 Hongo 8 8.1
Malaria 10 Voémito 5 5.1
6 11 Bronquitis 3 3
12 Ampolla 3 3
7 13 Sarampion 3 3
14 Tos chifladora 3 3
8 15 Hemorragia 2 2
16 Cipiado 2 2
9 17 Fuego de San 2 2
18 Antonio 2 2
19 Infeccidn rifiones 2 2
Conjuntivitis 1 1
1 1
1 1
1 1
28 100.0 99 100.

FUENTE: En base a fenvatamiento de informacién . Waslala 1998




Tabla No. 10
Teoria de la enfermedad de Informantes Claves Waslala 1998

Agentes Tradicionales

Madres seleccionadas

Los Chiles

* Falta de Alegria
* Poner pies en el suelo
* Falta de Alegria

* Falta de Higiene

* Ambiente contaminado

* Falta de letrina

* Heces al aire libre

* No tomar medicamento
* Enfermedades rebeldes

a las plantas.

Santa Maria
De Kubali

* Falta de aseo
* Asco a la ropa o al bafo
* Tristeza, decaimiento

* Falta de aseo

* Aseo de la comida
* Mala alimentacion
* Virus

* Magia, de repente

San Ramoén

* Falta de higiene
* Suciedad de animales
* Falta de letrina

* Falta de aseo

* Medicina no accesible
geograficamente.

* Noiral C/s desde que
se tiene catarro.

* Cambios de

temperatura
en el cuerpo.

* Lluvia

* Presencia de animales.

Achiote

* Mala higiene
* Trabajar con plaga
* Trabajar mojado

*

Falta de aseo

* Desaseli

No hervir el agua o
clorarla

* Contaminacion del rio

* Aseo después de
defecar

* No tener letrina

* Después de sequia

* Eclipse de sol

* Gas que produce la

tierra.

*

FUENTE: En base a entrevistas realizadas a madres y agentes tradicionales. Waslala, 1998



Tabla No, 11
Creencias en relacion a la transmision de la enfermedad por Informantes Claves

Waslala 1998
Comunidad Agentes tradicionales Madres seleccionadas
* Adquirida por uno mismo * Bajas defensas, debilidad
Los Chiles * Por descuido * Falta de aseo personal,

utensilios
* Se agarran las enfermedades
del molendero mal lavado.

*

* Falta de aseo Falta de aseo

* Por desmando * Digestivo: por la comida
Santa Maria * Tristeza, decaimiento * Al hablar
De Kubali * De gusto, enfermedades
pasadizas.
* Por las ruinas, el viento trae
las enfermedades.
* Lluvia copiosa, arrastre de
enfermedades
* No acordarse de Dios.
* No limpiamos nuestro
espiritu.
* Mala Higiene * Por el desaseo
* Por contagio respiratorio * Por los animales
* Descuido * Por la malaria
* Mal hecha las casas
San Ramén * Trabajo
* Por los mosquitos que pican
de noche
* Falta de aseo del hogar * Banarse en agua caliente
y trastes. * del eclipse.
* Caiga lluvia después de * Higiene del hogar
trabajar (da espasmos) * Presencia de mosquitos.
Achiote * Comer alimentos de la
calle.

* Mala nutricion.
* Baja defensa

FUENTE: En base a entrevista a agentes tradicionales y madres. Waslala, 1998



Tabla No. 12

Concepto de Salud por informantes Claves

Waslala 1998
Comunidad Agente tradicionales Madres seleccionadas
Hogar aseado . Estar aseado
Dar alegria al cuerpo cuerpo y hogar.
Los Chiles Tener animos. . Estar alegre.
Estar donde haya . Tener letrina.
menos calor . No tener charcos.
. No tener animales
con personas
Ser aseado en su . Mantenerse
persona aseado uno, los
Santa Ma. hijos, casa.
Kubaly No le duele nada
. Estar vacunado.
Tener el cuerpo . Tener casa aseada
protegido . Andar bueno, no
sentir nada en el
San Ramoén Tener animo, aliento, cuerpo.
alegria . No tener
enfermedades.
Sentirse bien el
Tener buen color. cuerpo.
Vivir en buen ambiente . Tener casa
Es el cuido de uno aseada.
mismo ° No tener ninguna
Estar sano por creer en enfermedad.
Achiote Dios. . Estar en un

Andar caminando,
trabajando.

Andar tranquilo.
Estar gordito.
Tener buen color.

ambiente en salud.
Cuidar a fos ninos,
asearlos.
Preparacion
higiénica de
bebidas de nifios.
Tener aseada la
fuente de
agua.(ojo, pozo)

FUENTE: En base a entrevista con agentes tradicionales y madres. Waslala, 1998




Tabla No. 13

Practicas Curativas por informantes Claves. Waslala 1998

Comunidades

Agentes tradicionales

Madres

Los Chiles

Buscar hierba, salud (plantas)

Dar medicina para que se
mejore

Acudir al lider de salud

Buscar otras inteligencias

Santa Maria
Kubali

Cocer raices

Dar medicinas

Dar plantas

Clamar a Dios primero
Buscar otras inteligencias
Ir al Hospital

Buscar remedios

San Ramén

Buscar medicamentos
Asear la casa y banarse

Dar medicamentos

Dar medicina

Clamar a Dios primero
Buscar otras inteligencias
Dar plantas

Ir donde el lider

El Achiote

Construccion de letrinas
Brindar charlas
Atender pacientes

Acudir con plantas

Buscar un médico

Dar plantas




Tabla No. 14

Diagnéstico realizado por informantes claves. Waslala 1998

Comunidad Agentes Madres Clasificacion
Tradicionales
Signos, sintomas
Los Chiles Signos, Sintomas | Utilizacion de Signos y sintomas
objetos (8)
Examen de
excreciones
Signos, sintomas
Santa Maria Signos, sintomas | Utilizacion de Utilizacidn de
Kubali objetos objetos (3)
Examen de
excreciones
Examen de
San Ramén Signos, sintomas | Signos, sintomas  |excreciones (2)
Signos, sintomas
El Achiote Signos, sintomas

Utilizacion de
objetos

Fuente: entrevista con Agentes Tradicionales y madres Waslala, 1998




Tabla No. 15
Cuido del enfermo por informantes claves. Waslala 1998

Comunidad Agente Tradicional Madres Ambos
Familia Madres Familia (1)
Uno mismo Vecinos Vecinos (1)
Los Chiles
Uno mismo (1)
Madres (1)
Madre Madre Madre (2)
Santa Maria Curandero Padre Curandero (1)
Kubali .
Papa (1)
Madre Madre Madre (2)
San Ramon
Madre y padre Madre y padre Madre y padre (2)
Uno mismo Madre Uno mismo (1)
Achiote
Familia papa Familia (1)
Madre (1)
Padre (1)
Familia (2) Madre (4) Madre (6)
Madre (2) Papa (2) Familia (2)
Todas las

comunidades

Uno mismo (2)
Curandero (1)

Madre y padre (1)

Madre y padre (1)

Vecinos (1)

Uno mismo (2)
Madre y padre (2)
Papa (2)
Curandero (1)

Vecino (1)

Fuente: entrevistas a agentes tradicionales y grupos focales {madres)




Otros tratantes de los enfermos segun informantes claves . Waslala 1998

Tabla No. 16

Agente Tradicional

Comunidad Madres Ambos
Hospital Hospital (1)
Los Chiles Curandero
Curandero Curandero (1)
Hospital Hospital Hospital (1)

Santa Maria Kubali

Médico privado

Lider de salud

Lider de salud (1)

Médico privado (1)

Hospital (1)
Hospital La fé en Dios

La fé en Dios (1)

San Ramoén )

Lider de salud (1)
Lider de salud Médico privado Médico privado (1)

Hospital (2)
Hospital Hospital

Lider de salud (1)

Achiote Lider de salud

Médico (1)
Médico privado Curandero Curandero (1)
Hospital (4) Hospital (2) Hospital (6)

Todas las

comunidades

Médico privado (2)
Lider de salud (1)

Curandero (1)

Curandero (2)
Lider de salud (2)
La fé en Dios (1)

Médico privado (1)

Medico privado (3)
Lider de salud (3)
Curandero (3)

La fé en Dios (1)

Fuente: entrevista a Agentes Tradicionales y grupos focales (madres).




Lugar donde llevan los enfermos cuando no curan segun Informantes

Tabla No. 17

Claves. Waslala 1998

Agente Tradicional

comunidades

Curandero (1)

Casa Materna (1)

Curandero (1)

Lider de salud (1)

clinica privada (1)

Comunidad Madres Ambos
Hospital Hospitai Hospital (2)
Los Chiles v
Curandero Curandero Curandero (2)
Santa Maria Kubali Hospital Hospital Hospital (2)
Hospital (1)
Hospital Lider de salud
Casa Materna (1)
San Ramon
Lider de salud (1)
Casa Materna Clinica Privada clinica privada (1)
Achiote Hospital Hospital Hospital (2)
Hospital (4) Hospital (3) Hospital (7)
Todas las

Curandero (2)
Casa Maerma (1)
Lider de salud (1)

Clinica Privada (1)

Fuente: entrevista a Agentes Tradicionales y grupos focales (madres).




Tabla No. 18
Abastecimiento de Medicina tradicional Segun informantes. Waslala 1998

Agente
Comunidad Tradicional Madres Ambos
Patio de casa Montaiia Patio de casa (2)
Los Chiles
Montana Patio de casa Montaha (2}
Curandero Curandero (1)
Patio de casa Casa Base Patic de casa (1)
Santa Maria Kubali Vecinos (2)
Vecino Vecinos
Casa Base (1)
Huenrtos familiares Huertos familiares
(M
Montafia Lider de salud Montana (1)
San Ramén Casa Base Lider de salud (1)
Casa Base {1)
Patio de casa (1)
Patio de casa Casa Base
Vecinos (2
Achiote Vecino Vecino
Casa Base (1)
Kuskawas, Siuna
Kuskawas, Siuna
)
Patio de casa (3) Casa Base (2) Patio de casa (4)
Todas las
comunidades Montana (2) Vecinos (2) Vecinos (4)
Vecinos (2) Patio de casa (1) Montana (3)
Casa Base (1) Montana (1) Casa Base (3)
Huerto familiar (1) Curandero (1) Huertos familiares
lider de salud (1) Curandero (1)
kuskawas, Siuna (1) | Lider de salud (1)
Kuskawas, Siuna
L )

Fuente: entrevista a Agentes Tradicionales y grupos focales (madres).



Tabla No. 20
Preparacion de remedios segun informantes claves 1998
Waslala 1998

Agente Clasificacion
Comunidad Tradicional Madres
Cocimientos Cocimientos Cocimientos (8)
Los Chiles
Unguentos Cataplasmas
Santa Maria Cocimientos Cocimientos Cataplasmas (3)
Kubali
Cocimientos
San Ramén Cocimientos Unguentos (2)
Cataplasmas
Cocimientos
Cocimientos Pomadas (1)
Achiote Unguentos
Pomadas

Fuente: entrevista a Agentes Tradicionales y grupos focales (madres).




Tabla No. 19
Elaboracion de remedios por segun informantes claves. Waslala 1998

Agente
Comunidad Tradicional Madres Ambos
Los Chiles Curandero Curandero Curandero (2)
Curandero (1)
Santa Maria Kubali | Curandero Madres
Madres (1)
San Ramon Curandero Madres Curandero (1)
Madres (1)
Achiote Curandero Madres Curandero (1)
Madres (1)
Curandero (4) Madres (3) Curandero (5)
Todas las
comunidades Curandero (1) Madres (3)

Fuente: entrevista a Agentes Tradicionales y grupos focales (madres).



RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Comunidad: San Ramoén
Utilizado por los Agentes Tradicionales

Enfermedad Plantas o Sustancias
Utilizadas

Formas de utilizacion

Diarrea Guayaba y Mango

Se pone a cocer 3 hojitas de
Mango, con la Cascara de
Guayaba en un litro de
agua, y un punto de sal, se
da por tomas.

Empacho Copalchil y Alcutan

Se pone a Cocer tres
raicitas de cada planta y se
da por un dia.

Malaria Chan y Monte Azul

Se pone a cocer la raiz de
Chan y el Monte Azul y se
da tres veces al dia por 2

dias, si no se cura se dan
pastillas para la Malaria.

Apazote

Raicillo y Manzaniila
Parasitos

Raicillo

Se cocen los cojollos de
Apazote y se da una toma
por tres dias.

Se cocen las Raicillas y la
Manzanilla y se revuelve con
Pinolillo y Azucar, se da una
toma en Luna Tierna.

Se cocen trres hojas de la-
Raicillo y se da una toma
por tres dias.




RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Comunidad: San Ramon
Utilizado por las Madres

Enfermedad Plantas o Sustancias Formas de utilizacion
Utilizadas
Asma Raicillo y Manzanilla Cocida, se da una onza cada tiempo por
3 dias
Asma. Eucalipto, Zacate de Cocida
' Limon y Orozul
Asma Eucalipto y Hoja de Cocida, tres cucharadas al dia por 4 dias
Mandarina
Bronquitis 'Mango, Santa Maria Tres pedacitos de raiz de Santa Maria
con 10 Hojas de Mango
Bronquitis | Mango Cocido, tres veces al dia hasta que se
quite.
Diarrea Dormilona Cocida la Raiz con Almidén y se da en
‘ cucharaditas por tres dias o hasta que se
cuartee
“Diarrea ’Guayaba y Cascara de Cocida las Cascaras se da tres veces al
Jocote dia por 3 dias
Diarrea Nancite, Mango, Naranja, y | Las conchas cocidas
Sonzapote
Diarrea Guayaba Cocida la hoja
Diarrea Mango Concha o la Fruta
Diarrea Sonzapote Horchata
Diarrea Jocote, Guayaba y Las Cascaras cocidad
Aguacate
Diarrea Pepermin y Se coce el pepermin con la concha de la

Guayaba

Guayaba




RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Comunidad: San Ramén
Utilizado por las Madres

Enfermedad Plantas o Sustancias
Utilizadas Formas de utilizacién
Inflamacién Aceite de Boa Untar en la parte afectada
Lombrices San Diego y Ajo Cocida, se da media cucharada tres
veces al dia por 3 dias
Lombrices Pepermin y Apazote Cocida, se da 1 taza al dia por tres dias
Lombrices y Pepermin y San Diego Cocida se da tres veces al dia por tres
Vomito dias, cuando estan revueltas las
lombrices
Lombrices Pepermin Cocida, se da tres veces al dias por
tres dias
Moto Mozaico Cocida
Parasitos Pepermin Cocida, se da tres veces al dia por tres
dias.
Resmay Aceite de Pizote Untar en la parte afectada.
Calambre
Tos, Aceite de Cusuco Se da en cucharadita para ios nifios y
Inflamaciones y adultos y en gotita para los recién
Resma nacidos.
Tos Aceite de Gallina Se da cucharadita
Voémito y Diarrea | Aguacate y Dormilona Cocida
Vémito Dormilona Cocida
Vémito Naranja Agria Las Hojas cocida




Matriz No. 1
Participacion de Atencién en Salud

Descriptor Tipo de Tiempo de Enfermedades Tipo de Enfermedades/ Planta |Plantas, Sustancia
Participacién Practica Tratadas con Plantas Plantas, Sustancias/ Uso Uso Actual
Plantas Dosis Actual
* Atencion de Paciente * 33 ailos Calentura Altamiz ver anexo Si= 1 Bejuco de Rosa
* Buscar medicamento * 25 afos Catarro Ciguapate lista No. 1 No=2 Cuculmeca
A para enfermo * 2 anos Dolencia en el cuerpo | Eucalipto Eucalipto
g * Consejero de familia Dolor de estémago Hierba buena Guayaba
e * Maestro escolar Diarrea de Pepermin Hierba buena de
n " Nosotros practicamente Enfermedades Manzanilla Pepermin
t vamos a ver algun enfermo Respiratorias: Oreganito Llantén
e y buscamos plantas " *Tos Sauco Manzanilla
s " Haciendo huertos * Gripe Zacate de limoén Oreganito
familiares " Zacate de limén
Tradicio- [" Charlas educativas,
nales higiene personal y
alimentacién "
* Asistir a Hospitales y *-de5a=4 | Ampollas (Micosis) Plantas ver anexo Si=19 Plantas
Centros de Salud Calentura Altamiz lista No. 1 Canela
Diarrea Ayote Caria Fistola
*5a10=9 Dolor de estomago Apazote Eucalipto
* Ayuda unos a otros Dolor de Oido Béalsama Guayaba
Madres Parasitos Conchitas de Manzanilla
*+de10=6 Palo Nuez Moscada
* Buscar plantas Eucalipto Romero
Guayaba Zacate de limon
Hierba buena Sustancias
de Pepermin Agua Florida
Jenjibre Alcanfor
Jacaro Almidén
Limén Miel de Jicote
Manzanilla
Matadolor
Milloncito de
escoba
Mosqueta

Nuez moscada
Orozul

Paraiso
Romero




Matriz No. 1
Participacién de Atencién en Salud

Descriptor Tipo de Tiempo de Enfermedades Tipo de Enfermedades/ Planta |Plantas, Sustanciaﬁ
Participaciéon Practica Tratadas con Plantas Plantas, Sustancias/ Uso Uso Actual
Plantas Dosis Actual
San Diego
Sauco
Zacate de limén
Sustancias
Madres Agua Florida
Alcanfor
Ampicilina
c Curativo *-de5a=5 | Ampollas Plantas Enfermedad # Receta |Si = 20 |[Plantas
* Atencion a Paciente |*5a10a=9 | Calenturas Altamiz Ampollas 2 No = 2 Bejuco de Rosa
0] * Blsqueda de Medica- |*+10a=8 Catarro/Tos/Gripe Apazote Catarro/Tos/Gripe 5 Canela
mento Diarrea Balsamo Calentura/Fiebres 3 Caa Fistola
N Asistir a Centros de Dolencia en el cuerpo | Ciguapate Dolores 5 Cuculmeca
Salud y Hospitales Dolor de estdmago Conchitas de Diarreas 4 Eucalipto
S Preventivo Parasitos Palo Hemorragias 1 Guayaba
* Consejero de Familia Eucalipto Parasitos 2 Hierba buena de
0] Otros Guayaba Pepermin
* Maestro escolar Hierba buena Llantén
L * Ayuda unos a otros de Pepermin Manzanilla
Jenjibre Nuez moscada
I Jacaro Oreganito
Limé6n Romero
D Manzanilla Zacate de limén
Matadolor Sustancias
A Millén de Agua Florida
escoba Alcanfor
D Mosqueta Almidén
Nuez Miel de Jicote
0O Zacate de limon
Sustancias
Agua Florida
Alcanfor

Ampicilina
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CLAVE

OCOvcCcao

FOCAL

Teoria de la Enfermedad
"Porque si ya tengo la plaga y no me
contengo de trabajar, por ahi viene; el
descuido de uno”

"Uno trabajando y se moja tiene que
enfermarse, porque se suda y se
resfria, duele el cuerpo”

"Por las malas higienes que hay en
las casas”

"Por el mal aseo que uno vive en su ca-
sa porque no tenemos letrinas. Es co-
mo por tiempo que uno se enferma, ca-
si es a nivel de todas las casas.

“"Por el agua porque uno no la hierve o
le echa cloro”

"Hay que tener letrina, es esencial, el
aseo de la persona, cuando viene de
hacer sus necesarias, tiene que la var-
se con agua y jabon”

"Por el eclipse de sol es que venimos
con enfermedad, con cosas y también
ha afectado la sequia porque despues
que ya llovia entonces el calor de la tie-
ra no ha sido calor, sino un gas que
producib6 la tierra"

"Por el desaseo, talves del rio uno echa
una cosa arriba, entonces el otro veci-
no agarra agua abajo y entonces esa
agua va contaminada.

Matriz 2

Creencias Achiote - Waslala

Transmisién de la Enfermedad
"Puede venir por no asear el hogar”

Concepto Salud
"Es el cuido de uno mismo”

"Trabajando y viene una lluvia, de ahi vienen "Esta sano porque se cree en Dios"

las enfermedades y espasmos”

"Sale a la calle, toma alguna cosita que le
cae mal; debe tomar cosas calientes si hay
frio, porque si toma cosas heladas le cae
mal"

"Porque no estamos bien alimentados, an-
damos bajos de defensa y la enfermedad
mas rapido llega y por la mala higiene, no
hacemos una buena limpieza en los trastos
y la casa”

"De bafarse con el agua que esta muy ca-
liente del eclipse, da lepra®

"La malaria viene de suciedades en la casa
no hay letrinas, lo transmite un zancudo*

"Porque si le pide a Dio, tiene que es-
tar sano”

"Quiere decir vivir sano y en buen am-
biente”

"Esta sano porque anda caminando,
trabaja fuerte, anda tranquilo, esta gor-
dito y buen color"

"Es estar sana, no tener ninguna enfer.
medad, estar en su casa aseado todo
estar en un ambiente con salud"

"El cuido , chiquito se tiene que tenerle
cuidado, pues cuando son grandecitos
ellos se manejan, agarran el consejo”

"Es el aseo al nifio para que no le en-
tren enfermedades, es bafiarlo y asear-
le la ropita, las manitos y todo, para
que a &l no le agarren enfermedades”

"Aseando bien las casas, bien aseado
el nifo, asearle todo, pues haciendole
bien las bebidas mas cuando beben pa.
chas Asear el 0jo de agua, asear el
pozo, estar atento a barrerlo”
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Teoria de la Enfermedad

"Porque si ya tengo la plaga y no me
contengo de trabajar, por ahi viene; el
descuido de uno”

"Uno trabajando y se moja tiene que
enfermarse, porque se suda y se
resfria, duele el cuerpo”

"Por las malas higienes que hay en
las casas”

"Por el mal aseo que uno vive en su ca-
sa porque no tenemos letrinas. Es co-
mo por tiempo que uno se enferma, ca-
si es a nive! de todas las casas.

"Por el agua porque uno no la hierve o
le echa cloro"

"Hay que tener letrina, es esencial, el
aseo de la persona, cuando viene de
hacer sus necesarias, tiene que la var-
se con agua y jabon"

"Por el eclipse de sol es que venimos
con enfermedad, con cosas y también
ha afectado la sequia porque despues
que ya llovia entonces el calor de la tie-
ra no ha sido calor, sino un gas que
producid la tierra"

"Por el desaseo, talves del rio uno echa
una cosa arriba, entonces el otro veci-
no agarra agua abajo y entonces esa
agua va contaminada.

Matriz 2

Creencias Achiote - Waslala

Transmision de la Enfermedad

"Puede venir por no asear el hogar"

"Trabajando y viene una lluvia, de ahi vienen

las enfermedades y espasmos”

"Sale a la calle, toma alguna cosita que le
cae mal; debe tomar cosas calientes si hay

frio, porque si toma cosas heladas le cae
mal”

"Porque no estamos bien alimentados, an-
damos bajos de defensa y !a enfermedad
mas rapido llega y por la mala higiene, no
hacemos una buena limpieza en los trastos

y la casa"

*De bafiarse con el agua que esta muy ca-

liente del eclipse, da lepra”

"La malaria viene de suciedades en la casa

no hay letrinas, lo transmite un zancudo”

Concepto Salud

"Es el cuido de uno mismo"
"Esta sano porque se cree en Dios"

"Porque si le pide a Dio, tiene que es-
tar sano”

"Quiere decir vivir sano y en buen am-
biente”

"Esté sano porque anda caminando,
trabaja fuerte, anda tranquilo, esta gor-
dito y buen color”

"Es estar sana, no tener ninguna enfer.
medad, estar en su casa aseado todo
estar en un ambiente con salud”

"El cuido , chiquito se tiene que tenerle
cuidado, pues cuando son grandecitos
ellos se manejan, agarran el consejo”

"Es el aseo al nifio para que no le en-
tren enfermedades, es bafiarlo y asear-
le la ropita, las manitos y todo, para
que a él no le agarren enfermedades”

"Aseando bien las casas, bien aseado
el nifio, asearle todo, pues haciendole
bien las bebidas mas cuando beben pa.
chas Asear el ojo de agua, asear el
pozo, estar atento a barrerio”



Matriz No. 3
Practicas de Atencién de la comunidad el Achiote

Descriptor  Practicas curativas Diagnéstico Cuido deil Otros Lugar de Abastecimiento Elaboracién de Preparacién de
" enfermo tratantes referencia de medicina natural remedios remedios
"Construccion de le- Por interrogatorio: "Uno mismo" "Hospital” "Hospital" "Patio de casa" "Curandero” "Cocimientos"
trinas en la escuela" "le pregunto al en-
Agentes fermo qué siente, "La familia" "Médico" "Vecino" "Pomadas"
radicionales "Acudir con plantas  cuales son [os sin
y brindar charias" tomas que tiene, a "Unguentos"
través de eso va- (aceite)
"Atender pacientes  maos a ver que tie-
que lo buscan y los  ne".
que visita"
"Buscar un médico" ='Hay enfermeda- "Mama" rHospitaF' "Hospital"  "Casa Base" "Cocimientos"
des veranales, que
"Le damos plantas” son pasajeras; se "Papa” "Lider" "Vecina" “Té"
conoce el tipo de
diarrea" "Curandero” Otros: "Kukawas"
"Siuna"
"Los examinan de
aquella enferme-
dad. Llevan un
Madres examen en un hue.

VO, en un manjar
de gallina 6 sino
algin poquito de
humores en un va.
sito blanco, ahi se
orientan y enton-
ces tienen una me
dicina para la per.
sona".

"Ellos platican io
que tienen, lo que
sienten”.



Descriptor
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Practicas curativas

"Acudir con plantas
y brindar charlas"

"Atender pacientes
que lo buscan y los
que visita"

"Construccion de le-
trinas en las escue-
las"

n

“Buscar un médico

"Le damos plantas".

Otros
tratantes

Cuido dei
enfermo

Diagnéstico

Preguntando: "qué "Mama"
siente, cuales son

los sintomas que  "Papa” "Hopital"
tiene"
"La familia" "Lider"
"Ellos platican lo
que tienen" Oftros: "uno  "Médico".
mismo"

Observacion: "se
conoce el tipo de
diarrea"

Otros: "llevan un
examen en un hue
voll

"Algin poquito de
humores en un va
sito blanco, ahi se
orientan.

"Curandero” "Hospital"

Matriz No. 3

Practicas de Atencion de ta comunidad el Achiote

Abastecimiento Elaboracién de
de medicina naturai remedios
"Casa Base" "Curandero”
"Patio de casa" "L as madres"

"Vecino"

Ofros: " Kukawas"
I|Siunall

Preparacion de
remedios

"Cocimientos"
nTéu
"Pomada"

"Unguentos”
(aceite)



PERCEPCION, CREENCIAS Y PRACTICAS DE LA MEDICINA

TRADICIONAL EN LAS COMUNIDADES DE SAN RAMON LAS

VALLAS, SANTA MARIA KUBALY, SAN JOSE LOS CHILES Y
ACHIOTE WASLALA

GRUPO FOCAL
( Desarrollado con madres que usan la medicina tradicional en su comunidad)

FECHA :
NOMBRE DE LA COMUNIDAD :

I. Lista de participantes :

Nombre y apellidos Edad

ll. Ejes de discusion :
1. Historia de las practicas de la Medicina Tradicional
- Participacién comunitaria histérica en salud

2. Percepcién y creencias que explican las practicas de la atencién de la medicina
tradicional en el proceso Salud - Enfermedad.

- Percepcidn y creencias del proceso de enfermar
- Percepcion y creencias del estado del estado de salud

3. Practicas de atencién Sanitaria

Métodos para lograr la impresién diagnéstica de los pacientes atendidos
Cuido del paciente

Unidades de atencion al paciente

Concepcion del proceso de enfermedad

4. Modelo cultural de atencién médica



PERCEPCION Y PRACTICAS DE MEDICINA TRADICIONAL
EN LAS COMUNIDADES RURALES DE WASLALA, 1998.

GUTA OBSERVACION
COMUNIDADES DE SANRAMONLAS VILLAS, SANTA MARTA
SAN JOSE LOS CHILES Y ACHIOTE.

(Orientacidn para el Responsable que llenard esta Guia. Recordar que se
trata de una observacidn, y los datos tienen que ser recogidos durante la
visita de terreno. Si no se puede obténer €l dato mediante observacién,
preguntar a un lider u otro informante que conozca acerca del tema que se
investiga). ‘ '

I.DATOS GENERALES:

1.- Nombre de la comunidad:

IT. DESARROLLO DE LA VISITA DE OBSERVACION.

Plantas medicinales:

2. ¢Existen plantas medicinales en la casa? Si No:
3. ¢(En ddnde cultivan o crecen las plantas medicinales?

4. ¢Qué tipo de plantas cultivan o crecen y son utilizadas por las mujeres
y otros agentes:

5. ¢Observar si en la casa existen otros tipos de sustancias no comerciales que
se emplean para curar a los enfermos?  Si No: ¢Coémo
cudles? '




6. Verificar si se practican algin tipo de ritual para las curaciones. Si:
No: Cudles? ‘
(Por ejemplo, si mandan al paciente a rezar, a poner candelas a una imagen,
o someter a espera la coccion bajo el rocio de la mafiana durante tres o
cinco dias, etc) ‘ '

7. Se conoce o se puede observar si algtin tipo de plantas o sustancias se cultivan
o extraen para venderlas? Si: No: , Cudles:

Higiene Ambiental:

8. Disposicion de excretas:

a) Aire libre: , b) letrinas: .Y ¢) en el rio:

9.- Agua: De dénde la obtienen:

a) Rio: , b) pozo: , ¢) vertiente u ojo de agua:

10.- Almacenamiento del agua tapada: (Poner en nimero de familias o de casas:

a) que utilizan : balde: biddn: tinaja: tapado: ,
b) utilizan recipientes pero sin proteccion : ,
¢) Ninguno:

11- Tratamiento del agua: a) Cloro:
¢)Ninguno:

b) Hierven:

12. Disposicion de la basura:
Qué hacen con la basura. a) la entierran:
otro: __(especifique)

b) la queman:




13. éCémo es la relacidn de la familia con los animales caseros y de crianza? Si
duermen y conviven dentro de la casa? O si los animales tienen su propio -
chiquero o gallinero o viven aparte?

Realizar las siguientes Preguntas al Informante clave y a las  madres

14. ¢Por qué es importante el agua para la vida y la salud de las personas?

15- Qué influencia creen que tiene el ambiente con la salud de las personas?



PERCEPCION Y PRACTICAS DE MEDICINA TRADICIONAL EN
LAS COMUNIDADES DE SAN RAMON LAS VALLAS, SANTA
MARIA KUBALY, SAN JOSE LOS CHILES Y ACHIOTE
WASLALA

ENTREVISTA A INFORMANTES CLAVES
(PERSONAS CON MAS DE 20 ANOS DE HABITAR EN LA COMUNIDAD)

Cédigo:
NOMBRE DE LA COMUNIDAD

I. DATOS GENERALES

1. Nombre de la Persona Entrevistada

a) Curandero b) Lider religioso
c) Partera d) Lider comarcal
e) otros (especifique)
2. Edad: 3. Tiempo de vivir en la Comunidad:

IT. HISTORIA DE PRACTICAS DE PRACTICAS TRADICIONALES

4. ¢ Cémo participa en la atencién de salud en la comunidad ?

5. ¢ En qué cosas o actividades participa ?




6. ¢Desde cudndo practica o utiliza la Medicina Tradicional en la atencidn de
salud de las personas? '

7. ¢ Cudndo comenzd a emplear las plantas medicinales que enfermedades
padecian a los que les dio tratamiento ?

8. ¢Cudles son las plantas medicinales que mds usaba desde el inicio de sus
prdcticas ?

Plantas Utilizadas Enfermedades

9. Dosis de plantas utilizadas y tiempo de uso :

Plantas utilizadas Dosis Tiempo




10. ¢Qué enfermedades curaba con esas plantas ?

Plantas utilizadas Enfermedades

11. ¢En la actualidad sigue utilizando plantas u otras sustancias para curar
algunas enfermedades ? a) Si b) No

Plantas/sustancias Enfermedades

12. ¢A quienes atiende mds ?
a) Nifios b) Jovenes c) Hombres d) Mujeres e) Ancianos

ITI. CREENCIAS DE LAS PRACTICAS ( Sistema Explicativo del Proceso
Salud Enfermedad )

13. ¢Por qué cree usted que la gente se enferma ?

14. ¢Por qué cree usted que se adquieren las enfermedades ?




Tabla No. 21

Utilizacion plantas por informantes claves. Waslala, 1998

Comunidad Uso de plantas

Agentes Tradicionales Madres

| % [No| % | T |[%|Si|%|No|%|[T| %/ Si|% Nof%
Los Chiles :?I - - - 3| 4 (23| 26| - - |23 [ 26726 (30 | - |-
Santa Maria Kubaly 2 12 |- |- 2| 2|18 |21} - |- |18 121}20 |23} - |-
San Ramén 2 (2 |- |- 2| 2|17 | 20| - |- (17 | 20|19 |22 | - | -
Achiote 1 (12 (23] 319} -|- |- [(19]- [20]23 |2 |2
Total 8 |92 |2 |10 |11 |77 | 89| - |- |77 | 89|85 |98 |2 |2

Fuente: Entrevista a Agentes Tradicionales y grupos focales (madres) Waslala, 1998




Tabla No. 22

Plantas usadas actualmente por Agentes Tradicionales y madres
Waslala, 1998

Plantas Los Santa maria San El
Chiles kubali Ramon Achiote Total
Sustancias

AT. | M AT M A T. M AT | M

Apazote
Anona
Aguacate
Ayote
Albahaca
Alcutan
Ajo -
Achiote -
Amapola -
Balsamo -
Bejuco de rosa -
Cacao
Canela 1
Colpachi -
Ciguapate -
Caha fistula -
Coco -
Cuculmeca -
Dormilona -
Chicoria -
Chan -
Eucalipto 1
Flor de abril

Guapinol

Guanabana

Guayaba

Hierba Buena

Hierba buena pepermin
Jocote

Hoja Sen

Lombricillo

Limon Real
Liquidambar

Mango

Mano ds Dios

Malva

Mandarina

manzanilia

Mararion

Mosaico

Naranja Agria -
Naranja Dulce -
Nuez Moscada -
Nancite -
Crozul

Quina
Rondana
Romero
Zacate Limdn
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TablaNo 22 a

Plantas usadas actualmente por Agentes Tradicionales y madres
Waslala, 1998

Plantas Los Santa maria San El

Chiles kubali Ramén Achiote Total

Sustancias
Utilizadas

AT. | M AT M A T. M AT | M

i

1
-

]

Llantén - - - -
Oreganito - - - -
Raicillo - -
Sauco - 1

Sabila - - - -
San José - 1

Santa Maria - -

San Diego - - - -
Sonsapote - - - -
Sidra - - - - -
Valeriana - - 1 - -
Yuca Sau - - - - -
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1
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’
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Sustancias

Agua Florida - 1 - -
Aceite de Boa - - - -
Aceite de Cusuco - - - -
Aceite de Danto - - - -
Aceite de Guardiola - - - -
Aceite de Pizote - - - -
Aceite de Zorro - - - -
Aceite de Gallina - - - -
Alcanfor .
Almidén -
Conmel -
Esecia Coronada -
Miel de Tamagaz -
Miel de Jicote -
Mejoral -
Mata Dolor -
Panadotl -
Pastilla Divina -
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Servicios Basicos
En Salud
Hospital
Centro/Salud
Puesto/Salud

Medio Ambiente
climas

Esquema No. 2.

Modelo Cultural en Salud
Municipio Waslala, 1998

J parteras Madres
sobadores lideres
Recursos Humanos: curanderos
Materiales: plantas

sustancias animal 6 vegetal

vegetacion
altura sobre el nivel del mar
relieve

Equidad

Medicina Tradicional

/

» accesibilidad

politicas sociales
relacién horizontal

Evolucion

Inicio de practicas
Introduccidén sustancias
Creencias, practicas
Organizacién comunitaria

Histoérica

.Religién
. Valores Conceptos: -Salud

- enfermedad




Consolidado recetas (Agentes Tradicionales y madres)
Waslala, 1998

Comunidades

Enfermedad
Los Santa Maria San El Total
Chiles kubali Ramon Achiote
Asma / Rema - - 5 - 5
Ampolla - - - 2 2
Bronquitis - - 2 - 2
Caida mollera 3 - - - 3
Cipiado 1 - - - 1
Calentura 10 3 - 3 16
Catarro/ Gripeta 14 1 4 22
Diarrea 3 1 13 3 20
Dolor 7 1 - 7 15
Empacho - - 1 - 1
Fuego S Antonio - 1 - - 1
Hemorragia 1 - - 2
Inflamacion 5 - 1 - 6
Hongo 3 - - - 3
Lombrices / - - - - -
Parasitos 2 8 2 15
Llorona 1 - - - 1
Malaria - - 1 - 1
Rifones 1 - - - 1
Sarampién - 5 - - 5
Tos Chifladora - 2 - - 2
Voémitos 2 - 1 - 3
Total 53 17 35 22 127




No. Recetas por Enfermedad usadas por madres

Waslala, 1998
Enfermedades Comunidades Total
Los Santa Maria San El
Chiles kubali Ramén Achiote
Asma / Rema 5 - 5
Ampollas - 2 2
Bronquitis 2 - 2
Caida de mollera 3 - - 3
Cipiado 1 - - 1
Calentura 8 2 - 1 11
Catarro/Tos/Gripe 13 3 2 18
Diarrea 3 1 12 3 19
Dolor 6 1 - 5 12
Fuego San Antonio - 1 - - 1
Hemorragia 1 - - 1 2
Inflamacion 2 - 1 - 3
Hongos 3 - - - 3
Lombrices 2 - 5 1 8
Liorona (conjuntivitis 1 - - - 1
Rifones 1 - - - 1
Sarampion - 2 - - 2
Tos Chifladora - 2 - - 2
Vémitos 2 - 1 - 3
total 46 9 29 15 99




No. Recetas por Enfermedad usadas por Agentes Tradicionales
Waslala, 1998

Enfermedades Comunidades Total
LLos Santa Maria San El
Chiles kubali Ramoén Achiote

Calentura 2 1 - 2 5
Catarro/Tos/Gripe 1 1 - 2 4
Diarrea - - 1 - 1
Dolor 1 - - 2 3
Empacho - - 1 - 1
Inflamacion 3 - - - 3
Malaria - - 1 - 1
Parasitos - 3 3 1 7
Sarampion - 3 - - 3
Total 7 8 6 7 28




RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Comunidad: Achiote, Waslala
Utilizado por: Agente Tradicional

Enfermedades Plantas o Sustancias Formas de utilizacién
utilizadas

La hoja se hace suasada, se
Dolor de oidos Oreganito coloca un taco en el oido,
durante persiste el dolor.

Un puiito de hojas en un litro de

Dolores Altamiz agua hervida, (&), se toma un
vaso tres veces al dia por tres
dias.

Se cocen las flores y hojas de
Ziguapate y Manzanilla ziguapate y manzanilla, se hacen
Fiebre bafios de agua tibia, para bajar la
fiebre.

Se coce la raiz del sauco, se
Sauco toma una taza de cocimiento,
mientras persiste la dolencia.

Un moio de hojas se cocen en
Zacate de Limon un litro de agua, se toma un vaso
Gripe tres veces al dia.

Se ponen a cocer tres hojitas en

Eucalipto medio vaso de agua, se toma, se
toma tres veces al dia por tres
dias.

Se cocen siete cojollitos en un
Parasitos El Pepermin litro de agua, se toma un vaso
tres veces al dia por tres dias.




RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Comunidad: Achiote, Waslala
Utilizado por: Madres

Enfermedad Plantas o Sustancias Formas de utilizacién
Utilizadas
Ampollero Paraiso con Cascara de Se cocen y se hacen baiios
Balsamo
Calentura Semilla de Ayote con Cocida, 1 taza tres veces al
Milloncito de Escoba dia, hasta curarse
Calentura, Catarro, Gripe y | Zacate de Limén con Cocida, 1 taza tres veces al
Tos. Eucalipto y Altamiz dia, hasta curarse
Dolor de Estdmago, Diarrea | Guayaba con Almidén Cocida, toma 1 taza al dia
(Vémito, Arrojadera) hasta curarse
Diarrea Conchita de palo Cocida
Diarrea Limén Fresco
Dolores Matadolor Cocida
Dolor de Oidos Flor de Jacaro Cocida
Dolor de Rabadilla y Vientre | Cocolmeca con Miel de Cocida
Jicote
Dolor Cania Fistola con Todo Cocido

Manzanilla, Canela, Miel,
Romero y Espiritud de Agua

Florida
Hemorragias Semillas de Papaya Fresco
Parasitos Altamiz con Manzanilla Cocido
Ronchas, Ampolleros Cascara de Balsamo, Cocido

Gavilan y Muruco

Vémito, Diarrea Manzanilla. Altamiz y 1/4 de Cocido
ristra de Ajo

¢ Las Esencias: se le echan una gotitas a los cocimientos.




Comunidad: Santa Maria de Kubaly
Utilizador por los Agente Tradicional

RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Enfermedad Plantas o Sustancias Formas de utilizacién
Utilizados
Calenturas Zacate de Limén, Semillas | Se cuecen las plantas y se

de Ayote y Esencia

da por tomas.

Catarro, Tosedera,
Calentura

Las Flores de Mosqueta y
de la Amapola

Se cocen las flores y se da
una toma tres veces al dia.

Dolor de Estémago,
Parasitos

Apazote y Ajo

Semilla de Romero y Agua
Florida

Marafion y Guayaba

Se coce el Apazote y el Ajo
y se da 2 cucharadas al dia
por tres dias.

Se muele la Hoja de
Romero y se cuece y
finalmente se le echa Agua
Florida.

Se cuecen las hojas de
Maraién con las de
Guayaba

Sarampién

Matoén de Toro

Se agarra 1/2 mazorca en
un litro de agua y se cocen,
se toma 1/2 onza de
cocimiento por toma.

Sarampién, Viruela

Zacate de Limén. Ayote y
Esencia

Zacate de Limoén

Se cuece la planta con la
Semilla de Ayote, se toma
por tomas

Se cuecen y se da por
tomas.




RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Comunidad: Santa Maria de Kubasly

Utilizado por las Madres

Enfermedades Plantas o Sustancias Formas de utilizacién
Utilizadas

Calenturas Cania Fistola, Semilla de Todo molido y Cocido y se
Romero y Canela Molida da por tomas.

Calentura Semilla de Ayote Cocida

Diarrea Guayaba y Maranén Se usan los cojollos de

Mararion y Hojas de
Guayaba, se hace cocida

Dolor bajo vientre

Manzanilla, Romero,
Canela, y Espiritud de Agua
Florida

Cocida

Fuego de San Antonio

Naranja Agria, Pifia

Fresco con Azucar

Sarampién Linaza Fresco de Linaza
Sarampién Cebada y Canela Fresco de Cebada
Tos Chifladora, Sarampién y | Arroz Fresco de Arroz
Viruela

Tos Chifladora Tamarindo Semilla de Tamarindo

remojada y se restriega para
que salga la miel




RECETAS DE PLANTAS MEDICINALES

Comunidad: Los Chiles
Utilizado por los Agentes Tradicionales

Enfermedad Plantas o Sustancias Formas de utilizacion
Utillizadas
Canela y Manzanilla Se hierve el agua y se deja caer la
Manzanilla y la Canela y de deja tapado,
(té), se da en tomas.
Calentura

Zacate de Limén y
Semillas de Ayote

Se pone a cocer el

Zacate de Limén, se muele la semilla de
Ayote y se ponen a cocer juntas, se toma
con una pastilla de Mejoral

Se agarran hijas de tres partes del arbol,
se cuecen y cuando hierve se echa en una

Catarro, Tos, llequeme pana y cuando esta de aguantar se pone
Cansancio en el cuerpo, se dan banos por 2 6 3 dias
Se pone a cocer la hoja y se hacen bafios
Dolor de Cabeza |Rondana tibios en la cabeza por 2 dias
Manzanilla Se hierve el agua y se pone un manojito
de manzanilla y se tapa, se toma tres
veces al dia.
Anona Se pone a descolgar con la semilla, se

Inflamaciones

Mango, Anona,
Guanabana y Manzanilla

muele la semilla y se echa con aceite de
Gallina, se frota en el area afectada tres
veces al dia por 15 dias.

Se toman las hojas de Mango, Anona,
Guanabana se ponen a g hervir con un
puno de sal y un manojo de Manzanilla,
esto se plica en el area afectada en forma
de faumento 2 6 3 veces al dia.

“ Hay plantas que es trabajoso, verdad, ocuparias de frente; hay plantas que por
ejemplo tienen que ocuparias de espalda para cortaria, y no de frente.” Va cortando de
espalda y va contando, arrancando de atras para en delante”.

Julio Haar
(Los Chiles)




21.¢En que momento y a dénde lo llevan?

22. ¢Como explica que es la enfermedad ?

23. ¢ €émo sabe que una persona estd enferma ?

24. ¢Ddnde consigue los remedios para los pacientes ?

25. ¢Usted preparan los remedios ? ( si es si como lo hacen).




15. ¢ Cémo explica ustedes qué es Salud ?

16. ¢Como sabe usted que una persona estd sana ?

17.¢ Qué hace para que la gente se cure ?

IV.PRACTICAS DE ATENCION

18. ¢Cdmo hace para saber lo que el paciente tiene ?

19. ¢Quién cuida al paciente cuando estd enfermo ?

20.¢ Al no curarse el enfermo, quien mds interviene para curarlo ?




