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1.
INTRO-
DUCCION

Hannia Ruiz 8ode

La vaterinaria es un factor de suma lmportancia en Ja preservacién de 1a salud
publica de cuatquier comunidad, La funcién social aquélla va mds aild de la medicina,
pucs pone en juegt recursos sanitarios dirigidos a evitar el contagio de enfermedades a
lus humanos, asi como entre especies animales iguales o diferentes. Ademis, pretende
reducir Jos peligros de la contaminacién ambiental.

El fin propic de la medicina veterinaria es beneficlar a los humanos, en uspt:& al
a aguellos gue estén en més critica condiclén de abandono social. Por esa razén, este
trabajo de tests estd dirigido & una de las poblaclones mds necesitadas de Guatemala: la
Indigena y, en particular, a las mujeres kagchikeles. ’

De scuerdo con la Organlzacidn Mundial de lu Salud (OMS), si el desarrillo
sostenible es ¢l problema mds reclente con el que se enfrentan las entidades responsables
del desarrollo, bas mujeres deben estar —més que nunca— en la ptimera lnea y cn ¢l
centro de todas las estrateglas para combatlr la pobreza. No se trata de justicla social ni
de relvindicaciones (eminlistas, sino de sentido comin.

Para elaborar estrateglas de salud publica veterinaria, seria erréneo dejar de
lado la informacién gue nos pueden proporcionar las practicas sanitartas que miles de
comunidades gualemaltecas realizan por tradicidn. Por tanto, los grupos de origen mjaya
sof una importanta fuente de datos, 108 cuales deben ser aprendidos para conoger su
vosmovislon v, en particular, 1a de sus mujeres. De esa cuenta, sse comulo de Informag an
nos permiticd Formular un slstema profildctico que se adecie a 1a forma de vida de'los
kngehikeles, sin violentar sy cultura y fortaleclendo su desarrollo a partir de su visién de
mundo, ‘

Aunque en nuestro medlo no se ha aprendldo a valorar los aportes de la mediclna
tradiclonal, & nivel Internacional las grandes compafiias farmacéuticas ya trabajan con
los grupos indigenas de quienes han oblenido una fuenle de conocimientos ancestrales
gue han sido trasladados de gencraclén en generacién. Con esto han logrado redudr
tempo y diners vn lnvestgaclotes sobre nuevos [rmaces gue contribuyan a soluclonar
lus problemas de salud de la humanidad.

Las medldas internaclonales de profllaxia y salud pdbllca veterinaria, han sldo
dessrrolladas on poblaclones pecidentales que poseen pasado cultural propic. La misma
medicing veietinaria fue creada para anlimales que no exdstian en el continenle americano,

por lo cual es completamente comprensible que sean exdtica para la poblacién kagehikel.

El deber de los médlcos veterinarios es amplar sus conocimientss scbre 1a
cosmovision mayw, an cste caso la kaqehlkel, st se deyea pluntear modidas santarias
adecuadag, Hasta ahora, (a inroduceidn de la salud publica veterinaria ha sido violenta
y diflcll porgue no se toma rn cuenta la forma de ver &f mundo y las caracter{sticas
suttales du cstos pueblos, Por cllo, no son adapladey por lé poblacién.

tisle esquema debe ser tratado desde las mujeres, porque dstad son las
reproductoras de la cullura en todas lus sociedades. Ademds, porque la feminlzaclon de
la pobreea se agudiza cada vez mas en los llamados paises en vias de desarrollo, con lo
cual se violan los derechos humanos fundamentales de 1as mujeres,

L& mayor parte de la poblaclén mundlal, segin han demostrado los estudios de
la OMS, recurte a ta medicina tradicional. Con eso se pone de manifiesto que la medicina
velurinarla vecidental no ha logrado satsfacer tos objetives para los que fue creada nd
lhega w todas tas comunidades que ia necesitan. Por tanto, es necesario enriquecer al
meédice veterinarlo acerca de los conocimlentos sobre la socledad y Ja cultura para que
pueda legar o wmayor cantidad de poblacién.

i
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Las medidas internacionales de profilaxia y salud piblica
veterinaria, han sido desarrolladas en poblaciones occidentales
que poseen pasado cultural propio. Por lo tanto, son disefiadas
de acuerdo con el comportamiento de dichos grupos. Este tipo
de pricticas al ser introducidas dentro de culturas diferentes
(en este caso la kagchikel), llevan consigo modificaciones serias
que contribuyen a I3 extincién de un valioso acervo cultural.
Ademas, su introduccién es violenta y dificil, porque no se toma
en cuenta la forma de ver el mundo de estos pueblos. Por ello,
es muy alto el costo que se paga en relacion al beneficio,

_ Los proyéctos de salud puiblica veterinaria tienen mayor
aceptacion entre las mujeres indigenas, si éstos son enmarcados
en el sistema y concepcion de la medicina tradicional,

Objetivo general: .

B - Demostrar que si las medidas de salud publica fueran
N ' elaBoradas, tomando en cuenta las costumbres y
cosmovisién de la medicina tradicional, serian mds
facilmente adoptadas por las mujeres kaqchikeles.
.i 4.2, Objetivos especificos: . o
" 4.2.1 Reconocer y recopilar los conocimientos an-
. cestrales de las comunidades indigenas para
aprovecharlos y darles un valor cientifico.
42,2 Conocer acerca de la cosmovisién del pueblo
, : kagchikel, para introducir conocimientos
sanitarios veterinarios sin violentar su cultura.
j,ﬂt 4.2.3 Exaltar y reconocer el papet de la mujer kaqchikel
PRI _ dentro de los procesos de educacidn sanitaria de
eRd iy - s sociedad. : ' C
el -
shned .
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5. REVI-
SION DE
LITERATURA

Hannia Ruiz Bede

5.1 SALUD PUBLICA

El término salud publica es definido de diversas formas por

distintos autores. Por ejemplo, segn Winslow, citado por Vega y Garcia ‘

{1984:38), es la ciencia y el arte de impedir las enfermedades, pralangar
la vida, asi como para fomentar la salud y la eficiencia. Lo antérlor.
mediante el esfuerzo organizado de la comunidad, con el objetivo de
sanear el medio, controlar las infecciones transmisibles y educar a los
individuos en higiene personal.

Winslow agrega que la comunidad también debe organtzar las
servicios médicos y de enfermeria, para el diagnostico temprang y el
tratamiento preventivo de enfermedades. También puntualiza que se
tendra que desarrollar un mecanismo social, el cual asegure a cada
uno de los comunitarios un nivel de vida adecuado para la conservacian
de !a salud. -

Otros autores, como H. E. Hilloboe, también citado por Vega y

Garcia, dicen que la salud debe ser concebida como algo que se for-

mula entre el individuo y el entorno que comparte con otros (la
colectividad). Por ello se debe pensar en la adecuacién del medio y la
colectividad, para el beneficio de la salud de todos. Hilloboe enfatiza
que la salud publica “es el arte y fa ciencia de aplicar los conocimientos,
y las habilidades, de la medicina y otras clencias afines en un esfuerza
comunitario organizado para conservar y mejorar la salud de los grupos
de individuos”.

Por tanto, una definicién sintesis de salud puablica seria la de
que “solo Ia unidad de acciones es capaz de elevar el nivel sanitgrio,
siempre y cuando éstas se apoyen en conocimientos cientificos y se
Heve a cabo de forma organizada”.

De acuerdo con Vaquero Puerta {1982:10), las acciones de salud
publica “van encaminadas a actuar sobre circunstancias y condiciones del
entorno, gue engloban tanto sus aspectos fisicos y bioldgicos (seres vivos
que lo habitan), como las interacciones de los individuos (medio sacial)”,



oy w---,q'-." ]
Mo ma tradicional y satud pubtlica veterinaria

(]

A lo anterior se deben adicionar los criterios de Vega y Garcia:
“Siendo £l hombre un ser gregario por excelencia, la convivencia con
otrds bei‘sonas es imprescindible para el éptimo desarrollo de sus
poteficialidades; de aqui la importancia de considerar la salud como
un pa,a'iinonio del grupo al que pertenece el individuo y ne como un
objeto de propiedad exclusiva de cada uno de sus miembros”.

5.2 ORIGENES DE LA
SALUD PUBLICA VETERINARIA

t

Al pérecer la medicina veterinaria tiene sus origenes en pueblos
némadas de Asia menor, quienes eran criadores de ovejas. La primera
leché’ y carne fueron ovinas, no bovinas. [l Moisés biblico cortd los
cictos parasitarios inhibiendo los intermediarios vectores, al poner las
‘6vejas y sus borregos en climas mds secos.

. En las primeras civilizaciones la veterinaria tuvo tanta
impﬁrtapda como la medicina humana. En Roma, por ejemplo, hubo
Tos }_hufo-medicus v los medicus-pecuarius, ademas de los curatori-
orbé!‘{:lara controlar la salud de los bovinos cornifex. Todos ellos eran

ipa'rte'de las llamadas profesiones ars-majori.
| I

H

. Alsurgir el caballo como medio de transporte y, especialmente,
€OfMao arma guerrera, naciercn los especialistas en los débiles cascos. Mas
adelante se transformaron en hipiatrias que trataban a los hippos-equus
y asinus. Con el transcurso del tiempo, los drabes y sus caballos berbéricos
llevaron al Mediterraneo a los hipiatrias y los llamaron albditares. Mas
tardé, en 1a Edad Media, los hipiatriasinfluyeron en la vida de los équidos

Y los® a'l(emanes crearon a los mariscales de marah (caballo) y shalk

“{cuidador o preparador}). Estos eran especialistas en herraduras de clavos,
los que se desarrollaron durante ¢l siglo IX hasta el XIL

' - Cuando los reinos de Castilla y Aragdn invaden, en plan de
""con_qui:f‘.ta, América tracn al hipiatria drabe. A los tratantes de bestias
le digron ¢l nombre de columelia. Siglos antes se les habia propuesto
veterinario. Mientras tanto, estaban los adoradores de los bos, bov o
bus en los santuarios y altares, éstos fueron llamados bufatra. Pero




Hannia Ruiz Bode

como cra denigrante ocuparse de las bestias, ser buiatra al lado de los
hipiatras era denigrante. Por ello, los cuidadores de ovejas o ramadames
y los curadores de bestias prefirieron un término anterior menos
avergonzante: veterinarios.

Entre 1682 y 1683 la fiebre aftosa puso en desbandada a la
poblacion campesina, primero en Francia y luego en [talia, extendiéndose,
posteriormente, a Suiza, Alemania y Polonia. En Italia, por ejemplo, la
viruela en los ovinos provocd la muerte de mas de tres millones de
cabezas, a los que se sumaron otros diez millones en Francia y Bélgica.

En 1721 la peste bovina repasa a Italia y afios mas tarde invade
Alemania, Francia, Holanda e Inglaterra. En esta ocasién Lancisi, médico
del Papa Clemente VII, es consultado de urgencia para tomar medidas
que protegieran a la Iglesia. Lancisi redacta su programa de Profilaxis,
legando a la posteridad uno de los instrumentos mds preciosos a la
salud pablica: 1a higiene y salud animal. Con ello, se inicia el complejo
mundo de la salud pablica veterinaria.

Siglos después, apoyada en la mariscaleria y la herreria, sc
desarrolla la cirugia, como base de la medicina veterinaria. En 1800,
Lafose escribié que “no es absolutamente necesario conocer la tina
anatomfa, es suficiente saber lo que debe ser cortado o no. Que se conozca
a fondo el pie del caballo; todo lo demds es ingtil” (Duboc 1389:24).

Otros cientificos posteriores trabajan en al prevencién. Uno de
los mds importantes es Luis Pasteur, quien descubre la vacuna contra
la rabla. Los veterinarios discipulos de Pasteur fueron Bouley, Toussaing,
Chauveau, Nocard v otros pioneros en la medicina veterinaria. Ellos
inician el estudio de enfermedades zoondéticas que contribuyen
grandemente a la medicina humana.

Entre los veterinarios, Elibert comprueba el mecanismo de
infeccién natural del antrax; Gerlach confirma que la pustula maligna
¢s lo mismo que el antrax y Willems inoculé a los bovinos para
prevenirlos de peripneumnia, Los siguen grandes maestros de la medicina
veterinaria, que contribuyeron cientificamente, como Claudio Bernard.
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En esa ctapa se descubren las primeras vacunas contra el
carbuco, ¢l mal rojo del cerdo, el cdlera de las gallinas y ia rabia.
Ademds, se estudian las propledades inmunizantes de los sueros,
mientras que la difteria y tétanos son combatldos con la sueroterapia
de Bernard. También comienza a entretejerse un cumulo de nuevos
descubrimientos que dar{an un giro a las actividades veterinarias y se
da inicio a lo que hoy conocemos como salud pablica veterinaria, como
anota Dubuc (1989:23).

5.3 BASE COMUN ENTRE LA SALUD PUBLICA
VETERINARIA Y LA SALUD PUBLICA HUMANA

Bl reconocimiento, ya muy difundido, en materia de salud
publica, sobre la existencta de un terreno coman a la medicina veterinaria
y a la medicina humana, ha permitido el desarrollo de las ciencias
mdédicas en beneficio de los seres humanos. Por ello, se ha puesto en
contacto el interés que comparten en las zoonosis, enfermedades que
se transmiten de los humanos a los animales y viceversa.

La salud publica veterinaria es el término que, en arios recientes,
aplican los administradores de la misma a aquellos campos de salud
publica humana en los que la medicina veterlnaria comparte con ella
interés comun. Es un término que se aplica a un variado grupo de
actividades en el que las técnlcas veterinarlas pueden aplicarse para
Ia solucion de los problemas de la salud y enfermedad humanas que
afectan a la comunidad.

El interds del veterinario, en asuntos de salud publica, se
proyecta tanto en su administracion y en la educacién higiénica y
sanitaria, como en la zonas tradiclonales de la actividad veterinaria:
higicne ambiental, prevencion, control y erradicacién de las
enfermedades, los nexos entre animales y la salud humana. Sin em-
bargo, la salud publica veterinaria, en su sentido mas amplio, noes un
dominto exclusivo del veterinario, como tampoco del médico.

n el estudio sobre el caballo, Buffon, citado por Duboc (1989:28)
decia: “La medicina que los antiguos llamaban veterinaria, era en aquel
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momento casi totalinente desconocida. Estoy totalmente persuadido que
si algun médico volviera su mirada hacia esa otra medicina e hiciera de
ella objeto principal de estudio, bien pronto se veria resarcido por amplios
éxitos que no sélo lo enriquecerian, sine que lejos de degradarto lo
ilustrarfan notablemente... y por [a analogia, de 1a gran amplitud de
conocimientos sacaria inducciones titiles para ef arte de curar hombres”,

5.4 EL SISTEMA MEDICO TRADICIONAL

Los kaqchikeles son sabios en conocimientos transmitidos por
tradicion oral, pues este pueblo tiene una constante practica para aliviar
enfermedades, la cual nace de la misma comunidad. De acuerdo con
memorias de la Asociacion de Servicios Comunitarios en Salud (ASECSA),
“es el alivio o consuelo para Ia gente pobre o comunidades con escasos
recursos de atencion de salud” (Memorias).

Paralos kagchikeles, la medicina tradicional corresponde a reglas,
modelos y ritos que son propios del grupo social. Ademis, dentro de la
aparente disparidad de esas pricticas, hay una cohesién de hechos y
conocimientos. Todos los enunciados de salud dentro de los kaqchikeles
son de contenido mégico, empirico, religioso vy racional, con marcada
influencia catélica. Debido a esa influencia, dice Ermida (1988:17) varias
practicas religiosas han entrado en el arsenal terapéutico general. Bastante
manificstas y variables en diferentes pueblos, afade, de acuerdo con la
cohesidén de 1a comunidad por una imagen, por un santo o por un simbolo.

Para poder entender el sistema médico tradicional se debe
observar el mundo desde los ojos de los indigenas. Por eso recurrimos a
investigaciones previas sobre el tema. En estudios realizados, Richard
Adams (1952:17) observé cémo la forma de pensar y entender el mundo,
para los indigenas, es extremadamente racional. De esa cuenta, Adams
llega a una sencilla formula:

condicidn del cuerpe + elementos externos = enfermedad

Para explicar esta formula, Adams nos refiere a una condicion
interna (CI) para llamar a todas aquellas cosas que el individuo siente

7
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u observa en su cuerpo. A los elementos externos los denomina
condicién externa (CE), la cual se refiere a todas aquellas condiciones
que no son propias del organismo. Por ejemplo, el medio ambiente.

Es importante resaltar, explica Adams, que para que se produzca
la enfermedad serd necesario que se presente una condicion interna
especifica y combinarse con determinada condicidn externa. Ese sistema
es el resultado del sincretismo entre la concepcidn prehispanica del
equilibrio y la teoria médica humoral traida por los espaiioles en el
siglo XVI.

Los indigenas consideran que existe un balance entre el
individuo que incluye sus ideas, su satisfaccién personal, sus
capacidades, su telicidad y el mundo externo (clima, tierra, vida ani-
mal y vegetal, Dios, etc.). Por ejemplo, debe mantenerse un balance
entre caliente y frio: si ¢l mismo se altera, la enfermedad pucde
sobrevenir, segun sus creencias.

Estos conceptos s¢ aplican no s6lo para mantener la salud, sino
también para contrarrestar la enfermedad. Las cosas y elementos
externos se pueden clasificar coma caliente y frio, pero esta agrupacion
no se hace en funcion de 1a temperatura de los elementos, sino con base
en la sensacién que producen en el cuerpo el color, el sexo, el tipo de
-preparacién o cocimiento de los alimentos, o la exposicion al sol y al
agua. La poblacién kaqgchikel, anotan Ramirez y Mazariegos (1993:35),
considera que €l maiz rojo es caliente y que el maiz blanco es frio.

Cuando se menciona que la condicion del individuo se puede
clasificar entre caliente o fria, se debe entender que la calentura del
cuerpe es la normal, pero que en determinado momento puede
convertirse en patologica. Los componentes del cuerpo pueden tener
distintas temperaturas. Por ejemplo, 1a sangre €5 un elemento muy
importante para determinar el estado del cuerpo de la persona. Las
emociones, segiin Adams, pueden alterar el estado de la sangre, pues
la agresividad y el enojo hacen que ésta se caliente. Las mujeres durante
la menstruacion, el embarazo y el parto también se encuentran en un
estado caliente. Durante esta etapa, de acuerdo con los estudios de
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Adams, las personas pueden producir diversos padecimientos como el
mal de ojo, la muerte de pollitos.

Para los kaqchikeles existe una relacion directa entre el equilibrio
de las cosas y el buen estado de salud de los seres humanos. Para este
pueblo, 1a salud representa la capacidad de trabajo y 1a falicidad. Por
tanto, la afeccién se produce por accion de 1os elernentos sobrenaturales
o por la ruptura de las relaciones sociales. Tal como explica Ermida, la
enfermedad siempre cumple un rol social en estas comunidades. De
acuerdo con el estudioso, las enfermedades pueden ser provocadas
por causas naturales o sobrenaturales. Por ello, para los kaqchikeles,
todo padecimiento tiene una explicacion logica ¥ racional.

Segiin Ermida (1989:1 8), las enfermedades sobrenatu rales sc
basan en el animismo y en la religion. Entretanto, las de origen natural
tienen origen en causas econémicas (pobreza), amblentales {frio o calor)
y personales (ira, tristeza o adiccién a bebidas alcohdlicas). Toda
enfermedad, en la cosmovisién maya, tiene una manifestacion especifica
para cada individuo, a partir de la condicion interna de cada uno.

Para ilustrar de mejor forma las investigaciones de Adams,
regresaremos a la ecuacién. Por ejemplo: una familia indigena
campesina tiene una vaca recién parida y el ternero es “ojeado” por
uba mujer que estd en su periodo menstrual.

Cl= ternere neonate susceptible por debilidad natural
CE= la mujer mensiruando tiene la sangre muy caliente
y al ver al fernero lo ve muy productivo y lo desea.

CI + CE = enfermedad

Por tanto:
ternero susceptible + mujer sangre caliente = mal de vjv

Si sc observa el desarrollo de la ecuacion, nos daremos cuenta
que el equilibric natural del ternero se perdio porque 1a sangre de la
mujer se calentd. Eso dio como resultado una enfermedad. Se debe
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tomar en cuenta que una persona que “ojea”, no lo hace de forma
intencional, pues la fuerza de la misma afecta al neonato s6lo por su
admiracion o carifio hacia éste.

Como ya fue citado, las condiciones externas también pueden
ser sobrenaturales. Asf, pueden ser mencionadas —en forma general—
los malos espiritus, los nahuales (de plantas, animales o lugares), las
almas de los parientes difuntos, la accién de una brujeria y los dngeles.
Se debe aclarar que la accidn de los parientes fallecidos sélo se pro-
duce cuando una persona ha sido desatenta con estos. Es decir, que
no ha hecho lo necesario para su descanso placentero. Entonces, el
difunto viene a Hamarle la atencion a su pariente descuidado y exige
lo que le corresponde.

Igual que las causas naturales, las enfermedades tienen un
explicacion cosmogoénica en la cultura kaqgchikel. Los espiritus malignos
pueden enfermar a cualguier persona, pero —en particular— a nifios o
animales jévenes. [stos espiritus resultan de abortos, natimortos o, incluso, -
las personas que mueren por accidente. Segiin Adams, cuando los muertos
no son bien enterrados, sus espiritus salen de los lugares de su sepultura
para provocar enfermedades. Los espiritus malignos, afiade, también
pueden salir de los sitios en donde se apila basura o desperdicios.

Para los adultos kagchikeles, una condicién externa motivada
por espiritus malignos puede ser creer en los mismos o incrementar
su conocimiento acerca de éstos. Las enfermedades pueden tener una
explicacién dentro de la cosmovision maya. Por ejemplo, una persona
puecde asustarse al chocar con una serpiente. De inmediato, sufre un
desprendimiento del alma y ésta es capturada por un espiritu maligno.
Ello le puede provocar al individuo decaimiento o sintomas variados,

Cl + CE = enfermedad
Susto y desprendimienty + captura del alma = suefios,

debilidad del alia por un espiritu male, malestar y sintomas variados

En concordancia con lo expuesto por Ermida (1989:18), la imagen
del mundo para la medicina tradicional consta de estas caracteristicas:
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a) £l hombre s cuerpo y espiritu al mismo tlempo
b) La visién de la vida es sintética, no analitica

¢) Toda la naturaleza esta vivificada. Por ello, algunos
elementos naturales tienen vida y alma: los animales, la
tlerra, la luna, un cerro, etc.

Para el indigena no existe un “curalotodo”. La enfermedad es
atgo partlculat, ocasionado por un conjunto especifico de condiciones,
a scr curada por medio dé remedios que poseen cualidades concretas
para afectar a tales condiclones. Por esto, expone Adams, la divisién o
clasificacién de los ¢uranderos no se hace a partir de si son plantas
animales © humanons, sino, més bien, a partir de tipo de afeccién, los
conocimientos del curandero o 105 recursos que usa para curar. A estos
se tes lama especialistas, anota el estudioso.

fixiste gran diversidad de especialistas en curacion, que son
definidos por cada autor, de acuerdo con su criterio. Sin embargo, en
aste astudio se utiliza la clasificacion de Adams, quien afirma que en
un pueblo pequedo, por Lo geiieral, se encuentran cuatro tpos:

a} EY curandero practico. Este sabe como sanar ciertas dolencias
cotria estiramlento de las venas o alzamiento de las lombrices a
través de medios pricticos.

b} La persuna gue cotioce algo de las practicas del curandero
profesional. La misma se distingue del curandero, pues tienen
conocimientos sécretos ancestrales,

c) La comadrona. Esta es 1a responsable de los embarazos, ademas
de realizar funiciones de un pediatra en el tratamiento con nifios

peguenos.
) Pl médico profesional, ia enfermera, el veterinario e, inclusive,

dlgbn farmacéutico. La caracteristica de éstos es que utilizan
tarmacos para ciirar.
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4 veletinaria

Existen otros autores que los clasifican de diversa forma:
curanderos, sobadores, hueseros, chimitales, comadrona, hierberos,
culebreros y sacerdotes mayas. A éstos, adicional al médico o veterinario
occidental, '

De acuerdo con su origen, los principales recursos utilizados
en la medicina tradicional pueden ser clasificados en tres grupos
{Memorias):

1) Reino vegetal o fitoterapia
2) Reino animal o zooterapia
3) Reino mineral o telazoterapia

Estos reinos son de gran diversidad. Dependiendo de cudl sea
la especialidad, asi conoceri el uso de distintos recursos como: plantas
medicinales, masajes, curaciones caseras, rituales, dietas, chuj o
temascal, bilmas y confortes, curacién con bebidas o comidas
‘alimenticias, costumbres sanitarias, oraciones, etc. '

551A PRE}/ENFION DE ENFERMEDADES

Los animdles domdsticos conocidos ¢n la actualidad son en su
mayoria importacién a América Central. Como ya se ha mencionado,
en la historia de la medicina veterinaria los ovinos y los bovinos fueron
manejados como ganado en Europa y Asia.

A su llegada el nuevo continente, los conquistadores espafioles
trajeron bovinos, ovinos, cerdos y, en especial, equinos. Estos altimos
tenizn valor especial como un Instrumento de guerra, por lo cual
impactaron con fuerza en los indigenas de estas tierras.

En camblo, en la cosmovislon maya la naturaleza esta vivificada

-y los animales tienen un valor muy eéspecial. Por cjemplo, los jaguares,
representaban el alma de a sulva, por tanto si se dafiala selva se enferma
al jaguar, que es su duciio y prbtector. Otro animal importante es la
culebra que es fuente de sabiduria y salud por lo que, segun la tradicién
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indigena, esta prohibido matarla. Esto, segtin Juan Loarca (*), dirigente
de 1a Coordinadora de Organizaciones del Pueblo Maya de Guatemala
—Sagb’ichil-COPMAGUA— (1998), ilustra que en el pasade no existia
una relacién de domesticacién de los animales, sino mas bien de
convivencia. Para poder cazar un animal o utilizar una planta medici-
na! habia que pedir permiso al Corazén de la Tierra, dice Loarca.

La tmayoria de las enfermedades que en la actualidad son
consideradas como epidémicas, son de origen exotico para el Nuevo
Continente. Bsto se explica en las grandes epidemias de viruela y peste
bubénica que provocd la venida de los espafoles, lo que no existia
previamente. Por ello, es comprensible que la medicina tradicional no
contemple medidas de contingencia para evitar epizootias. Primero,
por las grandes distanclas entre las poblaciones y, segundo, por el
contacto limitado con los animales. Por tanto, dentro de la religion
maya, la medicina se desarrolla inctinada hacia la curacién y no la
prevencién. De esa cuenta, en la medicina tradicional no se plantea un
conjunto de medidas preventivas, sino, mas bien, a una actividad
especifica de acuerdo con la enfermedad.

“Es importante conocer las enfermedades y Sus orfgenes para
poder prevenir las enfermedades, en términos aplicables a sélo una de
las dos causales; condicién interna a condicién externa. Entonces, hay
enfermedades gue pueden prevenirse controlando la condicion externa,
especialmente todas aquellas que son de origen natural u orgdnico. Pero
aquéllas que son de origen sobrenatural pueden evitarse por un ajuste
de ia condicién interna” (Adams, 1952:43).

Cuando hablamos de animales domésticos, éstos son tratados con las
mismas pricticas preventivas que se le hacen a un humano. Por ejemplo, si
hablamos del mal de ojo en un cachorro de perro, se le coloca una cinta roja
amarrada, cita Ermida Por su parte, Loarca expone que los curanderos tienen
la capacidad de entender las sefiales de los animales cuando son presa deuna
afecci6n natural o sobrenatural. Perp no todos pueden ser curados.

e, . st e

(*) Loarca, ). 1998//Mujeres kaq'chi'kéles y la medicina tradicional// Guatemala;
Coordinadora de Organlzaciones del Pucblo Maya de Guatemala// Sagb'tchil-COMPMAGLUA.
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Entre los animales que pueden ser sometidos a algin tipo de
tratamiento, podemos mencionar a pollos, perros, vacas, ovejas, cabras,
cerdos y mulas. Asimismo, algunos de origen silvestre como los loros.
Loarca también afirma que algunos animales que se relacionan con
otros silvestres, como los gatos, tienen la potestad de curarse solos.

A manera de conclusién parcial podemos afirmar que, como
expone Ermida, los indigenas creen que, para mantener la salud, los
humanos deben conservar buenas relaciones con la naturaleza,
practicar las normas establecidas por el grupo social y solicitar la
proteccién de Dios. Los habitantes priginales de Guatemala creen que
el curandero representa la voluntad de una mano ejecutora (la de
Dios) y asi o reconocen.

5.6 ORIGENES DE LA MEDICINA TRADICIONAL

En la época prehispinica, el equilibrio ¥ la armonia eran
conceptos fundamentales para el mantenimiento de la sociedad y del
ser humano. La armonia con la naturaleza, la sociedad y las deidades
era primordial para mantener un buen estado de salud, ya que, de lo
contrario, podia presentarse una enfermedad y hasta la muerte.

Fl equilibrio entre calor y frio era fundamental para la salud per-
sonal. La conducta social era rigidamente controlada para no padecer
ninguna enfermedad. Tampoco se debia ofender a las deidades y se debia
cumplir con todos los debheres religiosos. Por lo tanto, las enfermedades
podian tener causas naturales o sobrenaturales. La adivinacién era
necesaria para determinar si las enfermedades eran de tipo natural o
sobrenatural, pues s6lo asi se podia determinar el tratamiento adecuade.

El Popol Vuh menciona algunos métodos sanitarios usados por
los mayas que incluyen curaclones oftalmologicas, de ortodoncia,
traumatologia y obstetricia (confirmables en esqueletas encontrados
del Periodo Clasico, donde se observan incrustaciones de jade en
diferentes plezas dentarias, asi como tratamientos para fracturas,
cirugia y otros problemas de salud). Lo mds importante es que los
mayas consideraban igual el tratamiento entre humanos y animales.
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Un pasaje de ese libro (sf:93) nos ilustra las actividades vererinarias:

—Traigo un mensuje en mi vientre. Curddme primero y después os lo
diré, dijo el gavilin.

—Miiy bien, dijeron ellos, y sacando un poco de la goma de lu pelota con
que jugaban, se la pusieron en el ofo del gavildn. Lotzquic le Hamaron
eflos y ¢l instunte quedd curada perfeciamente lu vista del gavildn.

Al parecer, los mayas trataban los problemas de catarata en los
ojos con la sabia de una planta, que los espafoles llamaron “acedera”.
Este tipo de pasaje nos refleja que los mayas reconocian enfermedades
iguales en animales y humanos, lo que en la actualidad llamamos
zoonaosis. Por tanto, se colige que ‘ellos utilizaban iguales medicinas o
curaciones para anlmales y personas, pues ¢onsideraban que todo en
la naturaleza tenia parte del ser humano.

De acuerdo con la medicina tradicional, las divisiones no se realizan
por érganos o pacientes especificos, animales, plantas o humanos, sino
mis bien por el tipo de afeccién, tal y como afirma Loarca. La civilizacion
maya daba un cardcter sagrado a la medicina o al arte de curar. Una de
las bases de esa cultura era el calendario, el cual daba las pautas para el
arte de la adivinacién y asi poder saber qué pasaria con tal persona o
animal.

El método que utilizaban los antiguos habitantes de Mesoamérica
para registrar el tiempo, constaba de veinte meses coi veinte dias cada
uno. Aun en la actualidad, dice Loarca, basados en ese calendario, existen
dias especiales, como el 13 6 el 14, pues de acuerdo con el dia que nace
una persona estard predestinada para una actividad o vocacion. Por
gjemplo, no cualquier persona podria ser curandera, pues eso st
determina segun el dia de su nacimiento.

Para los mayss, comenta el dirigente indigena, el creador del
mundo fue Juracdn que también es conocido como el Corazén del Cielo
y el Corazén de la Tierra. Ademds, ltzamnd, quien era el Dios de la
medicina. Para ellos la medicina era la capacidad de curar un mal,
independientemente de quién lo padeciera en el reino de la naturaleza.
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Las enfermedades podian ser causadas por alguna deidad
especifica. £l Popol Vuh menciona, por efemplo, a Xiquiripat y
Chumagquic que causaba derrames en la sangre. Tambien a Ajalpuj y
Ajalkana: la hinchazén y el rostro amarrillento; Chamiabak y
Chamiajolom, el enflaquecimiento. Asimismo, a Aljamez y Ajaltokop:
ia pus; XIc y Patdn, muertes repentinas por vomitos de sangre. También
hablan deldades relacionadas con 1as curaciones como Citbolontun,
que era protector de la salud; Tzaplotla-tenanerala abuela que descubrié
la resina del acote que servia para curar enfermedades cutdneas o para
ser utliizada como cleatrizante, Zuhuykak e Ixtlition se encargaban por
el bienestar de los tifos y nifias; Kukulcdn, era el dios que tenia el
poder de curar la calentura, mientras que Temazcaltoci era la diosa que
curaba por medlo de bafos de vapor la reumatis. Existfan otras deidades
cotno Ixtab, diosa del suicidlo, y Kinich-Ahau, qulen con su rostro de
sol posela poderes para quemar los malos espiritus.

Una de lus divinidades mas lmportantes era Ixchel, la luna y
esposa de Jtzamnd, Ella ora la abogada de las mujeres, dice Villatoro
(1982:35), aspeclaimente durgnte la prefiez y culdaba de los partos de
humanas o anlmales, ademas resolvia los problemas de esterilidad. Por
Ao debemos menclonar & Yun-Cimil que era cl Sefor de la Muerte.
De acuerdo con Ramirez y Mazarlegos (1993:35), los seres humanos
tamibién podtian causar enfermedades, por medio de poderes
sobrenaturales. Estos eran jos Hamados en kaqchikel Ajgiif'tz, a quienes
los espanoles denominaron brujos.

Cuando los eurppeos vinteron a lo que ahora es Guatemala,
trajeron con elios un concepto médice diferente al de los mayas: la
teorla humoral. Esta se basaba en cuatro humores: sangre, flema, bilis
hegra y bills amarllia. Las mismas tenfan cuatro cualidades opuestas:
caliente, ftfo, himedo y seco. Por tanto, la enfermedad se atribufa al
desequilibrio entre estos elementos y, la curacién, se lograba a través
de la restauracion del mlsimo.

Bn el Siglo XV1 se encontraron principlos similares entrela medicina
prehispanica y 1a ibédrica. Las similitudes se basan en la oposicién de
vlemuentos y ¢n 18 vonsecutiva basqueda del balance entre los mismos.
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Ademdis, las practicas de medicina herbolaria y “brujeria”, como dicen
Ramirez y Mazariegos (1993:37), eran comunes a ambas culturas.

Lo anterior se encuentra documentado en las crénicas de Fray
Francisco Ximénez, quien relata la riqueza de los conocimientos
farmacéuticos con que contaba el indigena para curar las enfermedades.
Los mismos estaban clasificados en flora y fauna, de acuerdo con sus
usos terapéuticos, en relacion a su estado frio-caliente y himedo-seca,
terminologia que también usaban los espafioles. En la obra Historia Natu-
ral del Reino de Guatemala, Ximénez menciona lo anterior y manifiesta
su asombro por las practicas médicas y los recursos utilizados por los
indigenas, escribe Villatoro (1982:37). A partir de esos conceptos se
crea un nuevo sistema médico, mismo que prevalece hoy dia, en espe-
cial en las comunidades rurales de Guatemala.

5.7 INTERRELACION DE LA MEDICINA
TRADICIONAL Y LA OCCIDENTAL ACTUAL

Cuando se habla de medicina tradicional, se afirma en
documentos de ASECSA, se tiene un sistema médico en movimiento
que ha ido cambiando continuamente a través de la historia. Esta no
implica la forma en que se curan las enfermedades sin medicina
quimica, sino mas bien la combinacién de cultura y necesidad de
mantener la salud de la comunidad, sus animales y plantas.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de 1a Salud (OM5), cita
Villatoro {1997:4), la gran mayoria de la poblacién del planeta, en
mayor o menor grado, hace uso de la medicina tradicional. En el caso
de Guatemala, los pueblos indigenas han hecho uso de una practica
médica tradicional donde se encuentran inmersos e interrelacionados
aspectos de tres corrientes, Estas son: practicas médicas prehispanicas,
pricticas médicas populares traidas por los espafioles y recurso de la
medicina académica cientifica que se han popularizado tales como el
Mejoral, la Aspirina, entre otras.

La practica médica maya, expone Villatoro, en su esencia sigue
siendo 1a misma. En primer lugar, porque a los procesos de salud se les
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da un enfoque integral, en donde se relaciona lo fisico, lo mental y 1o
espiritual, con los factores politicos, economicos, sociales y culturales.
Y, en segundo lugar, por subase histérica y porque al generarse desde
su cultura le hace confiar en ¢lla.

Sobre el tema, Loarca explica que cuando se conoce la medicina
tradicional, se llega a la conclusion de que se puede encontrar
explicacién y clasificacion de las enfermedades. De la misma manera,
existe una clasificacion para los “aspecialistas” (los que se especializan
en un tipo de curacion).

En la actual definicién de la medicina tradicional ya se incluyen

a médicos o veterinarios de formacién occidental como un tipo de

.especialista. Cabe recordar, dice Loarca, que los mayas no hacen
distincion entre médicos humanos y yeterinarios, pues esas diferencias

no existen en la medicina tradicional. Los pueblos indigenas tienen un

conocimiento amplisimo de cuales plantas, animales o minerales que

pueden usarse con propoésitos medicinales o de otro tipo. Seguan

Rothchild (1996:6), los cientificos aumentan sus posibilidad de

desarrollar productos farmacéuticos preguntando a los indigenas de

determina localidad.

Las corporaciones farmacéuticas, en particular, dependen de los
conocimientos medicinales indigenas para ahorrar tiempo y dinero en la
localizacion de recursos genéticos con cualidades medicinales. Es por esta
razén que, ahora ,se realizan encuentros gue antes eran improbables.
Roctchild también dice que “si nos percatamos que el indigena al mundo
lo conciba como un todo integrado, nos daremos cueinta de esa intima
relacion plantas, animales, tierra, ¥ cultura, ya que diversidad, de plantas
son utilizadas igualmente en diferentes momentos significativos de la vida”.
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CUADRO COMPARATIVO (*)

Medicina tradicional

Se origina de la mezcla de medicina
precolombina y la europea, traida
por los espafioles.

Su prictica es principalmente curativa.

Trata igualmente las afecciones de
humanos y animales.

Maneja la salud por casos aislados.

Vivifica y da una espiritualidad a los
animales y otras partes de la natu-
raleza.

Tiene una accién unificadora y
protectora de la cultura.

El origen de las enfermedades
puede ser natural o sobrenatural.

Los encargados de la salud son
clasificados por sus conocimientos
de clertas afecciones.

Parte de sus fines es la
conservacion de la naturaleza.

Salud plblica veterinaria

Se origina en respuesta a
gr;ande_s epidemias animales
ifundidas en Europa.

Su prictica es preventiva.

Relaciona las enfermedades
de humanos y anirmales
(zoonosis).

Maneja la salud por
poblaciones.

Su base es completamente
cientifica. Sacrifica cualquier
animal en pro de la salud.

No toma en cuenta la cultura.,
Sin embargo, sus beneficios
son siempre dirigidos a la
sociedad.

El origen de las
enfermedades puede ser
quimico, fisico ¢ biolégico.

Los encargados de la salud
son clasificados por sus
conocimientos de ciertas
especics (humanos,
animales, plantas, etc.).

Lucha contra la
contaminacion.

{*) Cuadro sintesis elaborado per la autora de esta tesls.
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5.8 PROBLEMAS SOCIALES Y LA SALUD
PUBLICA VETERINARIA

Al ocuparse de la salud piblica, el veterinario entra en contacto,
cara a cara, con un nuevo elemento de fundamental importancia: el
pueblo. Junto con él, todo un caudal de conocimiento, costumbres y
sistemas de vida completamente desconocidos hasta ese momento. La
practica profesional, dice Schwalbe (1968:22), en labores de salud
publica arraiga en su conclencia la conviccién de que necesita un mayor
conocimiento de la ciencias sociales, hasta un grado nunca antes
imaginado. Ademas demuestra la gran ignorancia que se tiene de todo
un acervo cultural, Por tanto, expone el autor, puede afirmarse con
certeza gue esta nueva y valiosa experiencia del veterinario redundari,
con el tiempo, en beneficio de 1a medicina veterinaria en su totalidad.

En la mayoria de los casos, son muchas las razones para que los
indigenas no recurran a los profesionales de formacién occidental. En
primer lugar, porque éstos no reconocen ciertos tipos de enfermedades
claras y especificas para la poblacién, Entre ellas pueden ser mencionadas
el estiramiento de las venas, 1a mollera caida, importunacién por espiritus
de los difuntos, espiritus malignos. Ademas, el susto ¢ dafios causados
por los humanos, como “ojear” o la brujeria.

Los indigenas tampoco acuden a los veterinarios, aunque algunos
de los tratamientos sean efectivos, porque los profesionales rara vez
explican la forma en que funcionan éstos o porque no proporcionan una
explicacion congruente con la cosmovision maya. También se menciona
que los srofesionales sélo se dedican a los sintomas fisicos de la dolencia.
Bien porque no comprenden las causas verdaderas, segun los indigenas,
o porque no las consideran importantes. Adema4s, concentran sus esfuerzos
con el fin de proporcionar un alivio superficial al doliente, sin ningtn
intento por llegar a la causa profunda. Cuando un médico receta una
pildora o inyeccion, puede ser que éstas den resultado, pero debe
entenderse que tiene que combinarse con otras cosas para que cure la
causa. Por e¢jemplo, un Mejoral, recetado contra el catarro, funciona mejor
si se toma con agua caliente, pues esta dolencia es provocada por un
enfriamiento del cuerpo y el agua ayuda a recuperar el calor perdido.
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Una de las razones por las que los curanderos son preferidos en
las comunidades, es porgue el médico representa una sistema de vida
que no comparte con el campesino. Ademas, porque, por lo regular, el
curandero es de la comunidad o cercano a ésta. La confianza que esta
intimidad presenta no puede ser estimada al calcular la preferencia
que se tiene por los curanderos.

Adams (1952:39) dice que quienes han definido las politicas del
sistema occidental de salud, muchas veces no profundizan en los
elementos de la cosmovisién vy la descalifican o desvalorizan, relegandola
a un practica médica obsoleta superada por la medicina occidental.

Para los indigenas, de acuerdo con los documentos de ASLECSA
{1991:6), 1a medicina tradicional ha ofrecido un alivio, muchas veces
efectivo, a las enfermedades de sus animales y de ellos mismos.
Especialmente, de los grupo mas explotados, discriminados y
marginados de la sociedad, pues la mayoria no tiene acceso a la medicina
occidental. La medicina tradicional, citando de nuevo a Ermida
(1989:17), mis que su cobertura, hace integracién social y contribuye
a mantener la integridad de la comunidad.

El médico veterinario rara vez ha concedido a las ciencias sociales
su verdadero valor, pues con excesiva frecuencia amplios programas
comunales para combatir las enfermedades de los animales se han
echado a perder por la ignorancia y aun por la violencia. Las barreras
idiomaticas y canceptuales pueden convertirse ¢n abismales. Con
demasiada frecuencia los médicos veterinarios, anota Vega (1984;52)
han recurrido a la fuerza o a la coercién para implantar una medida
sanitaria y rara vez han tomado en cuenta los factores como el nivel
educativo, los conocimientos previos y la cultura médica.

No hay que olvidar las condiciones de violencia que los indigenas
han vivido, como cousccuencla de conflicto armado interno. Tampoco
debe sorprender que las comunidades indigenas hayan recibido con
desconfianza y hostilidad a las autoridades de sanidad veterinaria, en
lugar de brindarles una cooperacion amistosa, Es axiomatico que no puede
esperarse colahoracién de quienes no comprenden de qué se trata.
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“Los camipesinos én su mayor parte tienen que obtener el susiento mediante
lurgas jornadas de trabajo extenuante bajo los rayos del sol, en donde siempre
existe &l riesgo de une atmdsfera cargada de pdlenes, esporas de mohos,
polvos e inxecticidus. Heay primi:ivas condiciones para abasiecerse de agun,
& menwjo contaminedas por heces humanas y de animales. La alimentacidn
es mondtona ¥ a menudo insuficiente en muchas comunidades donde se
practica el mpaocultive o la produccion es de autoconsumwo. Existe el perenne
problema de lu descomposicion de los alimentos y hay que precaver, sin
descanse, de los peligros inherenies a una vida estrechamente asociada a
problemas de higtene y animales domésticos enfermos” (Schwalbe 1968:22).

Todo Yo anferior refuerza ta necesidad de combinar la prestacién
de los servicios de salud con investigaciones antropolégicas que
permitan adaptar los servicios con las actitudes, conocimientos y
practicas de la poblacién, como dice Hurtado (111:1286).

5.9 INTRODUCCGION DE CAMBIO EN LOS SISTEMAS
DE CURACION DE LA MEDICINA TRADICIONAL

Como ya se anotd, entre la medicina tradicional y la occidental
existen un sinnamero de paralellsmos y coincidencias. Desde hace
muchos afios los antropdlogos entendieron que las culturas estan, al
igual que la naturaleza, en constante evolucién. Para introducir nuevos
elementos a una cultura es necesario conocerla y saber de sus
conocimientos previos.

Cuando hablamos de medicina tradicional tanto la curacion
como la prevencidn de Jas dolencias se relacionan directamente con la
etiologia de las mismas. Por tanto, las medidas preventivas como
curativas deben encajar dentro de las causas conocidas y primordiales

para el indigena.

Investigaciones realizadas previamente sabre la aceptacién de
programas de salud nos explican los resultados obtenidos. Sin embargo,
vomo dice Hurtado (1986:111), “aun la utilizacién de los servicios de
salud implementados en fincas cafetaleras podria sugerir que éstos
fueron apropiados. informaciones obtenidas, de otros programas de
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salud, tanto en poblacion indigena como ladina, y que utilizaron el
mismo modelo, indican que la disponibilidad y accesibilidad de los
servicios no son los unicos que determinan la utilizacion de los servicios™.

La adopcién de nuevas curas o costumbres sanitarias exige
tiempo, antes de que éstas puedan ser integradas al campo légico de
actuacién de determinada cultura. Esto quiere decir que las curas que
tienen algun tiempo de practicarse han sido adoptadas y tienen una
explicacion desde la cosmovision indigena.

El significado de una curacién, como anota Adams (1952:67),
puede cambiar, pero anicamente si ya se le ha asignado una explicacién
racional, incluso sélo puede sufrir modificaciones que también tienen
explicacién. En esencia, esta concepcién racional es la atribucion de
un significado sistematico a una forma dada. En algunas culturas, todas
estas concepciones racionalistas no son sino una serie de significados
que determinan el tipo general de cosmovisién. Dicho en otras palabras:
la forma de comprender el mundo. ‘

Es importante conocer que, constantemente, dentre de la cultura
indigena se introducen nuevos sistemas de curacién que no provienen
de la medicina veterinaria o humana. Es muy comun encontrar que una
persona aplique algin tipo de medida curativa o preventiva porque se
io dijo otra mujer o su abuela o mas bien algin pariente que la ¥isitS.
En estos casos la efectividad de la cura en forma prictica es 1o que le
da un valor para adoptarla. Por lo tanto, estas curas no tienen una
explicacién clara de inmediato, pero con el tiempo serdn relacionadas
con la causa y explicadas dentro de una ecuacién como las que ya
fucron mencionadas.

Una nueva cura, expone Adams, debe resistir pruebas mucho
mmas duras gue una antigua, porque debe actuar con mucha mayor
efectividad para que ésta sustituya a la anterior y debe encajar
claramente en la ecuacion de l1a enfermedad. Esto exige, entonces, que
cuando se aplica un farmaco éste debe dar un excelente resultado para
no crear un paradigma con respecto a la eficacia del mismo. Por ello,
se recomienda que el veterinario aplique rigurosos procedimientos.
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Dentro de la medicina occidental las curas, en gencral, sé pueden
agrupar en inyecciones, pastillas, liquidos y cremas o ungiientos, peroen en
la tradicional las curaciones pueden ser de origen animal, vegetal o mineral.
Por efemplo, las plantas tienen un valor particular en este tipo de medicina,
pues dentro de ésta cada hierba es util para una cosa en particular. Una
planta para calentar, posiblemente no tenga ninguna actividad para enfriar.
Las medicinas tradicionales tienen la ventaja de que cada una es muy distinta
a la vista. Cada hierba se diferencia claramente una de otra y la mayoria de
pobladores de una regién conocen plenamente las plantas de su zona.

En contraposicién, las pastillas son muy parecidas unas a otras.
Es casi Imposible, aun para los veterinarios, reconocer un medicamento
s6lo con ver una pastilla de color blanco. Y es peor todavia cuando
hablamos de inyecciones, pues como sefiala Adams, al observar un
liguido dentro de una jeringa no se puede reconocer sus actividades
curativas o preventivas.

Al anallzar el problema de cémo hacer aceptable el uso de
nuevas medidas y otro tipo de curas se debe hacer cierta correlacion
entre las pricticas locales y las del médico. Una nueva practica, técnica
o medicamento ser4 mejor recibida si el indigena puede comprender
la manera en que actuari con relacién a la causa que é] conoce. Asi
estard més inclinado a darle una oportunidad si cree que tiene alguna
posibilidad curativa. Para ello, hay varios pasos a tomar en cuenta que
recomlenda Adams:

1) El veterinario debe asegurarse que el medicamento que
recomienda tendra cierto grado de éxito.

2) Al hacer una receta el veterinarlo debe clarificar que el
medicamento tiene un nombre especifico y ademds que dicho
farmaco es bueno sdlo para clerto tipo de afecciones. Es
importante hacerle ver a la persona que esta cura puede tlegar
a ser mala para otros padecimientos.

3) Fl veterinario debe tratar seriamente de comprender y conocer
el sistema primordial de concepclones racionalistas que
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sustentan las creencias relativas a las causas de las dolencias.
También debe hablar con las personas y tratar de hacer una
buena historia clinica con las caracteristicas propias de las causas
consideradas por el indigena, incluso preguntar cual cree gue
es la causa. Luego, debe proporcionar algiin sentido que ligue
la explicacién que la persona le da y su propio diagnastico,
detallando la efectividad del remedio en términos que tengan
un sentido real para el indigena.

4} Si hay una discrepancia grande entre lo diche por la persona y
la explicacién clentifica, el veterinario debe evaluar sl esta per-
sona es receptiva para aceptar una explicacion cientifica o mejor
debe guardarse la definicién médica occidental y proponer una
explicacion estrictamente en términos tradicionales.

Debe afiadirse que aunque los estudios en la medicina veterinaria
sean cientificos, gran parte de las pricticas de salud publica implican
una sensibilidad psicoldgica por parte del veterinario. Todos estos
conocimlentos, explica Vega, deben ser aplicados cuando hablamos de
enfermedades de origen scbrenatural. Por ejemplo: §i un veterinario
encuentra un grupo de gallinas que fueron asustadas, debe aceptar
qgue la causa pueden ser los malos espiritus. Ademds, debe permitir
que se realicen medidas para ahuyentar a los malos espiritus y
proporcionar medicamentos para ayudar al cuerpo de las aves para
que recobre su fortaleza.

Uno de los mas grandes retos para el veterinario es tratar
enfermedades de origen sobrenatural, Es importante que ¢l especialista
averigie cudles pueden ser las causas de l1a enfermedad desde el punto de
vista tradicional, porgue de ello dependera la clase de cuidados que tomara
la tamilia. La introduccion de la medicina occidental a la tradicional, debe
respetar esta ultima ya que ésta proporcicna no solo su caudal de
conocimientos, sino otros factores que contribuyen a las curaciones, como
la ayuda psicolégica que acompania a la medicina tradicional.

La importancia del curandero dentro de la vida local es,
frecuentemente, pasada por alto por los occidentales, que en su afan
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por detener la charlataneria impugnan un importante mecanisino de
estabilizacion de la vida sociopsicol6gica de los individuos. Para evitar
estos problemas, el veterinario debe hacerle ver a la poblacion que él
comprende que no es absolutamente poderoso para curar todas las
enfermedades que se le presenten. El especialista jamas debe refutar
inmediatamente cualquler causa que la persona u otros interesados
en ¢} ¢caso le puedan sugerir,

El profesional, recomienda Adams, debe conocer a la poblacién
y dedlcarle mas tiempo a aquéllos que manifiestan interés real. Nunca
deberid menospreciar el trabajo de un curandero cuando ejerza la
medicina veterinaria, mds bien debe hacerse hincapié que las dos
formas de curacién son fundamentaimente parecidas. Eso, en palabras
de Adams, es: “Como principlo general, mientras mds sepa uno de la
vida de otras gentes y mayor simpatfa se manifiesta hacta éstos mds
éxito se tendrd en los intentos por ayudarlas”.

3.10 COSMOVISION Y ANALISIS DE LAS
MUJERES INDIGENAS GUATEMALTECAS

Como en la mayoria de las culturas del mundo, la cultura
kaqchikel se basa en un sistema patriarcal: el hombre siempre ocupa
una posiclén de poder ¢n relaclén a las mujeres, esto se observa en la
explicacion del origen de cada uno.

Segdn la cultura maya, explica Juan Loarca, el hombre viene de
Juracdn, el Corarén del Clelo, mientras que la mujer del Corazén de la
Tlerra. Bl Corazén del Cielo es el rey de los dioses, es el creador de todo,
ey el que representa las ideas, el conocimiento y el espiritu. Mientras
que el Corazén de la Tlerra es 1a fuente de la fertilidad y la naturaleza,
“ncluso la concepcién de un hijo es inducida por el Corazdn del Cielo,
en cambio la concepcidn de una hija es inducida por el Corazén de Ia
TNerra. e aquf que las funciones de (as mujeres estén ligados a el cuidado
de los hijos y los animales de granja que se culdan en los hogares”,

Exlste suficlente bibliograffa en donde se consigna que el
concepto patriarcal es reforzado con la Irrupcidn de los espanoles, lo
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cual enraiza el pensamiento criollo que adn permanece en nuestros
dias. Muestra de ello es que Adridn Recinos, en el predmbuloe del Popol
Vuh dice que “cuando enumera personas de los dos sexos, se observard
que el Popol Vuh galantemente menciona primero a la mujer”, Para
Recinos, ese hecho no se relaclona con la importancia del individuo,
sino gue es mis bien un acto de cortesia.

Como ya es muy conocldo, 1a reproduccién cultural estd basada en
las tujeres qulenes educan a sus hijos y le ensefan las costumbres que son
propias de su socledad, “Como madre, la mujer desempenta un papel de
primer orden en la prestacion de asistencia dentro de la familia y es por
tanto la'clave del desarrolio del blenestar humano” (Nikajima 1995:3), Lo
anterlor incluye, por supuesto, las costumbres sanitarlas, pues éstas
constituyen la primera l{nea de atencién médica con los llamados
remedios caseros. Ademds son las encargadas del culdado de los
enfurmos que incluye a los animales de la casa.

En el estudlo “Aceptabilidad de Programas de Salud en
poblaciones Indigenas y Ladihas de Guatemala”, escrito por Hurtado
at al (1996:110) se explica Qque “los resultados relaclonados con la
udllizacidn de los serviclos de salud son similares a los reportados por
otros estuddios, Bs conocido que los menores de cinco aflos ¥ Ins mujeres
en edad tdrdd! utilizan mds los servicios disponibles...”,

Tamblén [lurtado menciona la necesidad de atencién a la mujer
con ralaclén u la caracteristicas de las familias que utllizan los servicios
en comparacién con quienes no lo hacen, se identifica la presencia del
padre como factor determinante. “Eso se podria explicar, —afade—
porgue en ese medlo, en ausencia del padre, la madre debe trabajar
para el sustento de la familly, o que le resta tiempo y energfa para
Hlevar a lus niflos enfermos a la clinica. En este caso, son generalmente
Iny nifay mayores las que deben responsabilizarse del culdado y
altmentacion de tos nistos lo gue frecuentemente se asocia con un exceso
v thurbilidad ¥y desputricion”,

Segiin log estudios de UNICEF (1995:19) existe en Guatemala, al
fgual que en ol resto del mundo, el fen6meno de “feminizacion de la
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pobreza”, Este término trata de encerrar que los mds pobres de los
pobres son lay mujeres indigenas. Por tanto, eso implica "menor grado
de educacién, menos recursos y mayores problemas de salud. Sin em-
bargo son las mujeres las encargadas de mantener la salud familiar”.

La OMS también reconoce que, como menciona Nikajima
{1995:3), la salud, uno de los derechos humanos fundamentales,
todavia se nlega a muchas mujeres en el mundo entero, a2 menudo
porque la vulnerabilidad blologica especifica es mayor, en cuanto mas
baja es su condlcién social y econdmica.

Esto nos dice que las-mujeres mds pobres son mas susceptibles
dde absorver las reglas sociales de la comunidad, come producto de que
poseen un menor grado de educacidn, Como son las encargadas de los
nifos y de los animales cupeclalmente en relacién a la salud, en caso de
enfermedad, ellas estan en intlmo contacto con nifos ¥ animales. Por
tants, pueden convertirse en un medio de dituslén muy importante.

La Interaceldn de las mujeres con 1as recurses naturales de log
que depende el sustento famillar ( suelo, agua, animales, bosques, ete.),
su papel en el sancumientu y en la eliminacién de los deshechos
doméstieos ¥ su contribucion a la gestién de los recurses son muche
mis importantes que los de Joy hombres en el sector no comercial,
puntualiza |luston {1995:13).
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6.1 LOCALIZACION Y DESCRIPCION

[l presente estudio se llevd a cabo en la cabecera municipal de
Patzin, Chimaltenango.

6.1.1 Breve monografia de Patzan
Datos histéricos

Algunos historiadores estiman que este pueblo se fundd mucho
antes de la llegada de los conguistadores espafioles, alrededor del siglo
XII, ¥ formé parte del territorio kaqgchikel. En 1,524, después de la
destruccién de Iximché, capital del reino Kagchiquel, un grupo de frailes
franciscanos llegan a una comunidad con siembras de girasoles, la cual
era llamada Patzun. Esta palabra se origina de los vocablos kagchikel
Pat {lugar) y Tzum {girasoles), es decir “Lugar de los Girasoles”.

Sin embargo, de acuerdo con documentos de 1a organizacion
Renacimiento (1991:31), el nombre del lugar tiene ctro origen
etimoldgico, siempre con vocablos kaqchikeles: Par {lugar) y Tzum
{cuero), es decir “Lugar de cueros”. Al parecer este nombre fue dado
por los franciscanos, quienes construyeron la iglesia que hoy se yergue
en el lugar. No obstante, también hay quienes dicen que los habitantes
originales midieron el lugar con tiras de cuero por lo que el nombre
hace alusion a ese hecho.

Hay otros nombres originales con los que pudo' haber sido
denominado este pueblo. Segun el Diccionario Geografico Nacional
{1976:922), durante los primeros afos del periodo prehispdnico se le
menciond como Pacon, Pazén, Pazum y Pazun. Por lo tanto, es dificil
indicar su etimologia exacta. En este diccionario también se menciona
que, segun Francisco Antonio de Fuentes y Guzmadn, en su obra
Recordacion Florida, “alrededor de 1686 habian llegado a grande
aumento algunos puebhios del valle, Entre estos lugares de numerosos
pueblos era uno de ellos ef de San Bernardino Pazon. Yace el lugar en un
sitio eminentemente y despejado y de frio y desapacible temperamento,
a ocho leguas de distancia de Ia ciudad de Goathemala. Compone este
lugar el cuerpo de su republica de mil seiscientos indios vecinos
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tributarios, del idioma cacchiquel, y entre ellos treinta vecinos espanoles,
duefios de las estancias del contorne”,

6.2 COSTUMBRES

Entre las mas conocidas esta la “Pedida de la Novia”, con la
que se inicia el rito que llevara al altar a los novios. Para ese efecto se
busca un padrino, quien por lo general es uno de los mas ancianos
del lugar. Este, en nombre de la familia del novio, solicita la mano de
la futura esposa. Durante el rito, una comitiva organizada por la
familia del novio, lleva ofrendas a la familia de la novia. Ademas, el
futuro novio debe cumplir con llevar ofrendas a sus suegros y trabajar
para ganarse la gracia de éstos. Por ejemplo, debe barrer el patio de
la casa de la novia, cargar lefia y agua o realizar cualquier oficio que

demuestre responsabilidad y capacidades laborales.

Otra costumbre familiar es la llamada “Entroje de Maiz”. La
misma consiste en cocinar una olla de atol, la que se prepara con
bolas de masa llamadas choy (oir). Esta bebida significa atol de
ratones, 1a cual se acompana con Kiaj que es una comida a base de
maiz blanco y varios tipos de carne. Luego, se prepara un altar en un
area de la casa en la que se colocan cuatro imazorcas gue forman un
cruz. Cada extremo de la cruz tiene un color especifico: rojo, blanco,
negra y pinto (colores entremezclados). Postertormente, se encienden
candelas y se quema copal, realizando una ceremonia para la buena
cosecha del maiz,

La celebracidén mas importante es la feria titular, misma que
se realiza del 17 al 21 de mayo, aunque el 20 es cuando hay mas
actividad, pues se conmemora el dia de San Bernardino de Siena,
patron de la comunidad. Ese dia se realiza una procesién, cuyas andas
s¢ denominan plumas, pues son adornadas con telas de pana de varios
coles en forma de puyas o espigas. Otra fiesta importante es la de
Corpus Cristi, la cual es encabezada por la iglesia Catélica y se celebra
jueves v domingo, cuarenta dias después de Semana Santa.
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6.3 INFORMACION GENERAL DEL MUNICIPIO
6.3.1 Situaci6n geogriflca:

Patz(n, uno de los 16 municipios de Chimaltenango, se ubica
en la parte central de 1a region kaqgchikel, en el valle que antiguamente
se conocia como Cojoy Juyid, que significa “Entre Cerros”. Patzun colinda
al Norte con Tecpin Guatemala (Chimaltenango); al Este con Patzicia y
Santa Cruz Balanya (Chimaltenango); y al Oeste con San Lucas Toliman
y San Antonio Palopé (Solola). La cabecera municipal estd dividida en
cuatro cantones. Al Norte, Chivacx (Las Vacas); al Oriente, Chuacruz
{Frente a la Cruz); al Sur, Chijay {Sobre Las Casas), y al Occidente,
Chicoyoti {Donde vive la familia Coyote).

6.3.2 Poblacién:

Cifras del Instituto Nacional de Estadistica {IME) (1996:6)
establecen que la poblacién total es de 41,153 habitantes, de los
gue 20,898 son hombre y 20,255 mujeres. La mayoria (94 por
ciento) habitan en el area rural. De acuerdo con estudios de
Renactmlento, la mayoria de vecinos del drea urbana son alfabetos
{65.4 por ciento).

6.3.3 Extensidn territorial:

El municipio cuenta con una extension de 124 kilémetros
cuadrados, en su mayoria accidentados y se eleva a 2,225 metros sobre
el nivel del mar. Las tierras aptas para el cultive son minimas.

6.3.4 Hidrografia:

En la linea divisoria entre Patzun con Patzicia y Tecpan
{Chimaltenango) se ubica el rio Xayd Pixcayd. Asimismo, el rio Los
Chocoyos o Madre Vieja separa a Patzan de Tecpdn y de Solola. Ademas
es atravesado por los rios Xeatzdn Bajo, Potoquer, Xepatin, Niquinik y
Chuchupate, entre otros.



Medicina tradicional y salud piiblica velerinaria

6.3.5 Clima:

Por lo general es templado, aunque varia de acuerdo con las
estaciones del afio. La temperatura baja hasta cuatro grados centigrados
de noviembre a febrero, mientras asciende a los 25 grados centigrados
de febrero a abril. La época lluviosa va de mayo a octubre.

6.4 Condiciones sanitarias en la cabecera
6.4.1 Abastecimiento de agua:

De acuerdo con Renacimiento, la mayoria de patzuneros del
irea urbana se abastecen de agua a través del sistema publico de
charros “llenacintaros”, {57.8 por ciento). Mientras tanto, el 26 por
ciento utiliza servicio domiciliar y por medio de pozo el 15.5 por ciento
se abastece con agua de pozo.

6.4.2 Disposiclén de excretas

Segun los datos de Renacimiento, el 51.7 por ciento de los
habitantes de la cabecera utilizan letrinas instaladas en sus viviendas.
Ademis, el 45.5 por ciento cuentan con inodoro y solo el 2.7 no cuenta
con un lugar adecuado para disponer de sus excretas.

6.4.3 Disposicién de basura:

La mayoria de patzuneros urbanos, el 48.9 por clento, dispone
libremente de los deshechos orginicos e inorgdnicos. Pero un
porcentaje significativo, el 43.4 por ciento, las transforima en abono
organico. $élo el 7.3 por ciento quema la basura.

6.4.4 Desagiies de las viviendas:

El mayor porcentaje de las casas de la cabecera departamental
no cuenta con sistema entubado para disponer de las aguas servidas.
La mayoria de aguas negras, el 60 por ciento, corre a flor de tierra.
Micntras que el restante 40 por ciento, »i cuenta con drenajes.
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6.4.5 Tipo de piso de las viviendas:

Mas de cinco de cada diez casas (55.5 por ciento) recubren los
pisos con cemento. Mientras otro porcentaje significativo, el 419 por
ciento, no las cubre con ningdn material. S6lo un poco de mas de dos
viviendas por cada diez (2.5 por ciento) tiene piso de ladritlo.

6.4.6 Tenencia de animales por familia:

En casi todos los hogares de la cabecera hay animales, pero
los que predominan son las aves de corral (63.2 por ciento) ¥ los
perros (29.4 por ciento). El resto de porcentajes se distribuye entre
cerdos (4.1 por ciento), bovinos (2.4 por ciento) ¥ equinos (0.8 par
ciento).

6.5 MATERIALES

6.5.1 Recursos humanos
Realizados los trabajos de investigacién bibliografica y trabajo de campo
por la estudiante.

6.5.2 Recursos de campo

1. Tres mil hojas de papel bond de 90 gramos
Media docena de lapices y lapiceros

Ina computadora

Una impresora laser

Una impresora de burbuja

Una fotocopiadora

Una caja de diskettes

Vehiculo

N R W

6.5.3 Métodos

La presente investigacién se define como un estudio descriptivo
de corte transversal, La misma fue realizada por medio de una encuesta,
cara a cara, con mujeres kagchikeles del municipio de Patzun,
Chimaltenango.
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6.5.4 Técnica de recoleccién de datos:

El disefio de campo se basé en la obtencién de dates primarios,
obtenidos directamente de la realidad. La informacién se obtuvo por
medio de encuestas {*), mismas que fueron aplicadas a un grupo
socialmente significativo, a través de un analisis de tipo cualitativo.
Luego de analizar los datos, se determinaron las conclusiones
respectivas. Posteriormente, las conclusiones fueron proyectadas a la
totalidad del universo, siempre tomando en cuenta los errores
muestrales que se calculan para cada caso. El tipo de encuesta fue de
preguntas mixtas (abiertasy cerradas). Para validar el instrumento de
recoleccion se realizé un estudio piloto, el cual consistié en un ensayo
previo de la encuesta. La muestra fue obtenida por el muestreo simple
aleatorio, de acuerdo con la férmula siguiente:

n= N n=1140Q — n=1149 n=94
Nd*+1 1149 (0.1)2 +1 12.19

Donde:

n=muestra

Ne=poblaciéon muestra
n? =pivel de significancia
1=valor tabular

6.5.5 Técnicas de anélisls de datos:

Los datos fueron tabulados y codificados, después de depurar
la informacion incompleta o con incongruencias. La codificacion
consistio en agrupar, de forma numeérica, los datos expresados en forma
verbal para poder operar con ellos como si se lratara, simplemente,
de datos cuantitativos. Luego fueron calculadas las proporciones, para
lo que se utilizd el porcentaje de ocurrencia y fueron procesados por
el sistema SAS.

(*) Encuesla de opinién. Ancxo 3
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De acuerdo con los datos, se logré establecer que el 79.4 por
ciento de las encuestadas sabe cudl es la labor de un médico veterinario
(ver grafica No. 1). Es importante resaltar que un porcentaje ligeramente
menor {¢l 76.3 por ciento), distingue entre el trabajo de un médico y
el de un veterinario (Grafica No. 2). La fusién de las dos respuestas
permite verificar que las kagchikeles, en su mayoria, distinguen el
campo de trabajo de ambos profesionales.

Como ya se anotd, las patzuneras conocen qué hace un
veterinario. Empero, s6lo un 10.3 por ciento, como se muestra ¢n la
grafica No. 3, dijo que en las cercanias de su hogar existe asistencia
profesional de este tipo. No obstante, 1a heuristica permitio establecer
que se trata, mas bien, de ventas de productos agropecuarios, a los
que se recurre en busca de ayuda veterinaria. Lo anterior, en términos
reales, significa que el 9.7 por ciento no tiene acceso a un especialista
en medicina animal.

Los datos consignados en la grafica No. 4 resumen, con claridad,
que las mujeres, en un 78 por ciento, son las encargadas de cuidar a
los animales, responsabilidad que recae en las madres de familia. Es
mds, en el 94 por ciento de los casos {ver grafica No. 5), son las mismas
mujeres las que se encargan de cuidar a personas o animales cuando
se enferman. Como se menciona en la parte documental de esta
investigacion, 1as mujeres son la primera linea en la defensa sanitaria,
por lo que las medidas de salud pablica deben ser dirigidas hacia éstas.

Por otra parte, como se cbserva en la grifica No. 6, las
kaqchikeles prefieren probar primerc con medicinas caseras antes de
hacer cualquier consulta con un profesional formado en las técnicas
occidentales. Aungue en caso de creerlo necesario, un 78 por ciento de
las encuestadas (ver griafica No 7), desearia consultar un médico
veterinario cuando sus animales se enferman. :

Entre tanto, el 55 por ciento de las consultadas manifestd su

preferencla por la medicina tradicional frente a la occidental {ver grifica .

No 8). Lo anterior refuerza el aserto de la Organizacitn Mundial de la
Salud (OMS) de que la mayoria de las personas, en todo el planeta,
prefieren la medicina tradicional a la occidental. En el caso analizado,
se puede afirmar que estas preferencias estan basadas en criterios
culturales muy arraigados, asi como en el escaso poder adquisitivo de
las kagchikeles de Patzan, Chimaltenango.

El 52 por ciento asegurd no conocer de la existencia de

enfermedades que pueden ser transmitidas de humanos a animales o
viceversi. Sin embargo, un porcentaje significativo, el 47.9 por clento
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respondié lo contrario, aunque séio mencioné enfermedades como
“rabia, jiote, pardsitos, tos, salpullido, pulgas, diarrea y arafiada de
gate”. Por tanto, de ahi se puede interpretar que los conocimientos de
salud publica veterinaria son muy reducidos (ver grafica No. 9).

En la grafica No. 10 se ilustra que el 83.3 por ciento de la muestra
congce que existen enfermedades que pueden ser prevenidas. También
es importante referir que el 72.9 por ciento de las entrevistadas en
Patzin afirma gue existen formas de prevenir enfermedades que afectan
a los animales (ver grafica No. 11). Ademads, el 86.5 por ciento de cllas,
como se observa en la gratica No, 12, considera que podria “hacer algo”
para evitar algunas enfermedades en su familia y animales. Los resultados
anteriores demuestran que hacia las mujeres kaqgchikeles se deben
orientar los programas de salud publica veterinaria y medicina
preventiva.

En el campo del pensamiento mégico simbolico es interesante
anotar que sélo el 23.9 por ciento de las kaqchikeles cree que los
animales pueden enfermar a causa de una brujeria (ver grafica No.
13). Sin embargo, un porcentaje significativo -el 73.9 por ciento-
asegura que se puede “ojear” a los animales, como se muestra en la
grafica No. 14. Esta especie de contradiccién ya ha sido explicada en
estudios previos, pues cuando una persona cree en la brujeria -segin
las costumbres de los pueblos de origen maya-, tiene mayor posibilidad
de ser afectada por ellas. :

En este mismo tema, cuando fueron interrogadas sobre a quién
acudiria en caso de brujeria o “mal de ojo” en contra de sus animales,
las respuestas se dividieron. En la grafica No. 15, se consigna que en el
caso de “ma! de ojo” el 34.4 por c¢iento buscaria a un veterinario; el 27
por ciento a un curandero y el 25 por ciento trataria de curarlo por
medios propios. Llama la atencién que el 72.9 por ciento de la muestra
(ver griafica No. 16) asegura que un veterinario no puede curar este
tipo de enfermedades. Ello se relaciona con que, los profesionales de
la medicina veterinaria, con mucha frecuencia, tratan las enfermedades
sin tomar en cuenta las causas que -segan el pueblo kagchikel- tienen

FL BT i

afecciones como “el susto”, “el mal de ojo”, “el aire”, etc.

Un 71.2 por ciento de la patzuneras entrevistadas (ver grifica
No. 17) confirmé la necesidad de que ur veterinario conozca de medicina
tradicional, mientras que un 82 por clento consldero que un veterinario
con estos conocimientos comprende mejor las enfermedades que aquejan
a sus animales como lo ilustra la grafica No 18.

En torno a la interrogante de “;Qué hace usted si un veterinario
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le da algunas recomendaciones para prevenir enfermedades y €stas no
son costumbre de su comunidad?”, Las respuestas, al igual que en otros
casos, también se dividieron (ver grifica No. 19). Ei 31por ciento dijo
que aceptaria las recomendaciones para probar su eficacia, el 23.9 por
ciento, porque “son buenas”; y €l 22 por ciento las aplicaria, siempre y
cuando éstas sean bien explicadas, lo cual implica lenguaje ciaro y con
sentido dentro de la cosmovision. En conclusién, el 77 por ciento dela
muestra tiene disposicién a aceptar las recomendaciones de un
profesional. Sin embargo, el veterinario deberia tener el tacto suficiente
para no violentar las costumbres y tradiciones kagchikeles.

El Gltimo cuestionamiento planteado fue: “:Si un veterinario le
da una recomendacién que se parece a la costumbre, usted qué hace? "
Estos resultados se ilustran en la griafica No. 20. La mayoria, el 55.2
por ciento respondié que la preferiria, por ser mdis conveniente y un
26 por ciento porque entiende para qué sirve. En suma, el 97 por ciento
de las mujeres kagchikeles de Patzan, son proclives a las
recomendaciones que no violenten sus conocimientos previos, su forma
de vida ni la estructura social que con tanto esfuerzo tratan de
conservar. Por medio de este cuestionamiento final se pudo comprobar
la hipétesis de trabajo “Los proyectos de salud publica veterinaria tienen
mayor aceptacion entre las mujeres indigenas, si estos son enmarcados
en el sistema y concepcién de la medicina tradicional”. Esto, ni mas ni
menos, obliga a los profesionales veterinarios a participar en proyectos
de salud publica veterinaria disefiados tomando como poblacién meta
a las mujeres, pero sin dafiar su percepcién del mundo.
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1. Las estrategias de salud publica veterinaria son mejor aceptadas 8.
cuando, para su elaboracion, se toma en cuenta el papel que juega CONCLU-
la medicina tradicional en su poblacién meta, como el caso de las SIONES
mujeres kagchikeles de Patzin, Chimalienango.

2.  En Patziun, Chimaltenango, las mujeres son las encargadas de la
salud y de los cuidados del resto de los miembros de la familia y
de los animales.

3. Bs obligacién del médico veterinario conocer la cosmovision y
costumbres sanitarias de una poblacién, antes de formular
recomendaciones sobre salud publica.

4. Se debe conocer la medicina tradicional, para recuperar una
valiosa informacién que puede ayudar al desarrollo de las ciencias
médicas y sociales.

5.  Los programas de salud piiblica veterinaria han sido insuficientes,
yva que no todas personas los han comprendido a cabalidad vy,
por tanto, no toda la poblacién ha adoptado recomendaciones,
pues las mujeres de Patzin, Chimaltenango desconocen
informacion elemental sobre estas medidas.

6. La medicina tradicional es primordialmente curativa, mientras
que la salud publica veterinaria es propiamente preventiva,
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0. 1. Debido a que las mujeres {en ¢l caso estudiado, las de Patziin,
RECOMEN- Chimaltenango) son las encargadas de cuidar a los enfermos
DACIONES —humanos ¢ animales, en forma indistinta—, es importante que

jos programas de salud pablica sean dirigidos hacia éstas.

2.  Los programas de salud publica veterinaria, llevados a 1a practica
por organizaciones gubernamentales o privadas deber se
preparados sin relegar el aporte de la medicina tradicional.
Ademas, su principal poblacién meta deben ser las mujeres..

3. La Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia debe cambiar
su enfoque sobre las asignaturas sociales y reforzarlas para que
los nuevos profesionales tengan un mejor conocimiento de cémo
actuar en las comunidades rurales. Es decir, sin perder la
perspectiva de 1os conocimientos occidentales, no deben dejar
de la lado la cosmovision indigena. Ademas, eso irfa en perspectiva
de cumplir los Acuerdos de Paz, mismos que sientan las bases
para refundar el Estado de Guatemala, ¢l cual seria més incluyente
y menos discriminatorio.

4. Llas asignaturas de salud publica y dreas sociales de la Facultad
de Veterinaria y Zootecnia deben incluir el enfoque de género,
ya que son las mujeres las principales encargas de la salud en las
comunidades. ‘

5. Se debe investigar y recopilar los conocimientos de Ja medicina
tradicional, para permitir el ahorro de tiempo, dinero y estuerzo
en el desarrollo de los conocimientos cientificos.
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El presente trabajo de tesis versa sobre el problema que representa
la adopcion de medidas de salud publica por la poblacién kaqgchikel de
Patziin, Chimaltenango, pues las medidas internacionales no tomarn en
cuenta las costumbres y cultura de dicho pueblo. Ademas, es poco
frecuente que estas medidas sean dirigidas a las mujeres que son las
encargadas directas de las practicas sanitarias de estas comunidades.

En la reviston de literatura, se documentd la definicién de la salud
puiblica veterinaria, luego se recapituld la historia del origen de la salud
publica. En el siguiente inciso se encuentran las bases comunes entre la
salud piblica humana y la veterinaria. A continuacion se explican los
conceptos del sistema médico tradicional y se deja un apartado especial
para el tema de prevencién ¢n dicho método. Posteriormente, se explican
los origenes de la medicina tradiciona! y se interrelaciona a ésta con la
salud publica veterinarla actual. Mas adelante, se habla de los problemas
sociales y Ja salud publica veterinaria. Se sigue con la introduccion de
camblos en el sistema tradictonal y se concluye la revisién de literatura
con un anilisis de 1a cosmovisién de 1a mujer kagchikel.

El método utilizado fue el deductivo-inductivo y se basd en la
obtenclén de datos primarios, a través de encuestas de preguntas mixtas.
Por medlo de una férmula con un valor de significancia del 0.1, se
astableclé una muestra, para la que se utllizé el sistema de muestreo
simple aleatorlo. Las encuestas fueron pasadas a 94 mujeres indigenas
kaqchlkeles, en la cabecera municipal de Patzin, Chimaltenango.
Posteriormente, los datos fueron tabulados y codificados, se calcularon
los porcentajes de ocurrencia y se elaboraron las graficas correspondientes.

Los resultados abtenidos confirmaron la hipdtesis y se comprobé
que las mujeres patzuneras prefieren que las medidas de salud piblica
vayan enmarcadas en su cosmovisidn y sus patrones culturales, porque
les resultan mis taciles de comprender y tienen una explicacion logica
para ellas. Ademas, se demostré que son las mujeres las encargadas de
{a salud de animales y personas, incluyendo las costumbres sanitarias,
las cuales son transmitidas y realizadas por Jas mujeres. También se
confirmé que la mayoria de las mujeres de Patzan prefieren utilizar la
medicina tradicional a la medicina occidental.
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ANEXO
No. 1
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Entrevista con Juan Loarca,
directivo de la Coordinadora de Organizaciones
del Pueblo Maya de Guatemala,
Saq’bichil-COPMAGUA.

Los académicos, y mucho mis quienes somos de origen la-
dino, sabemos poco o0 nada de la medicina tradicional.
gH.’ibleme del tema?

La medicina tradicional se basa en que todo lo natural es parte del ser
humano. Los mayas creemos que los animales son como nosotros y ticren
alma. Ademads, consideramos que las plantas, como parte de la naturaleza,
son fuente de curacion. En el caso de los animales, éstos conocen también
el poder curativo de las plantas. En resumen, Ia medicina tradicional se
basa que humanos y animales nos podemos curar mediante la utilizicion
de las plantas. También le puedo decir que fos antiguos mayas consideraban
que todo en 1a naturaleza era parte del ser humano. Las divisiones en fa
medicina tradicional no se basan en érganos o pacientes especificos, como
animales o humanos; mds bien por el tipo de enfermedad. La civilizacion
maya daba un cardcter sagrado a Ia medicina o arte de curar. Nosotres aun
nos basamos cn ese respeto. Por ejemplo, si vamos a cortar una rama.de
una pianta que consideramos medicinal, anites fe tenemos gue pedir pemuso
a {a misma; de lo contrario, no nos curara.

iPero no toda la gente de las comunidades sabe cémo curarse?
No, pues ese ¢s trabajo de los curanderos.

JY quiénes son estos personajes?

Son Jos gue se dedican a curar, pero no por casualidad. De acuerdu con
el calendario maya, el cual consta de veinte meses con veinte difas cada
uno, todas las personas tienen definido su destino antes de nacer.
Por eso para ser curandero hay que haber venido al mundo en el
dfa justo. Un curandero conoce cuiles son las plantas medicinales yq ue
enfermedad pueden curar. Ademds, tiene capacidad para entender !
senas de los animales y determinar si estin enfermos.

!Qué pasa si una persona predestinada no quiere ser
curandero?

Nada, pues esa labor no es obligatoria, 5in embargo, le resultara dificil
desarrpllarse en otro oficio. Como parte de su labor en la comunidad,
los curanderos no deben cobrar por su trabajo. Pero si, en dado cago,
se niegan a curar a un enfermo ellos también se enfermardn; entonges,
ademads de curar al otro tiene que hacer lo mismo con él,
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{¥ también puede curar animales?

A algunos, como pollos, perros, vacas, ovejas, cabras, caballos, cerdos
y loros. A los gatos no los cura, pues éstos fo hacen solos, pues se
parccen a los jaguares.

iLos animales sllvestres tienen algiin valor especial?

Si. El jaguar, por ejemplo, es un simbolo, pues siempre ha sido el dueio
de ia selva y su protector. Este felino es el alma de la selva. Pero hay
otros, como la culebra, la que es fuente de sabiduria y no es correcto
mattaria.

En el caso del jaguar, ;qué pasa si se destruye la selva?
Se enferma. Si Ia selva se muere, el jaguar también. Recuerde que s el
alma de Ia selva.

j{Puede una mujer ser curandera?
Si, pero no tiene el mismo papel que el hombre. Para los mayas, el
creador del mundo fue Juracidn, quien es conocido como el Corazon del
Cielo y de la Tierra. Juracan es hombre y mujer al mismo tiempo. El
- Corazon de! Cielo es la sabiduria y la inteligencia; y cuando actda, las
familias engendran varones. Mientras, el Corazon de la Tierra es la
naturaleza y la fertilidad; cuando actia fa familia tendrd mujeres.
Después de explicarle eso le puedo decir que las curanderas conocen
sus oficios, en especial Ias comadronas, quienes se encargan de los partos
vy de Ias enfermedades propias de las mujeres. Las curanderas también
pueden atender a una vaca que tiene problemas para parir.

1C6émo se puede clasificar a los curanderos?

(ada uno se especializa en algo: unos curan hiuesos, otros calenturas,
por e¢jemplo. Las comadronas, como ya le comenté, se dedican a los
partos. También es importante decir que hay distintas formas de curar;
hay especialistas que utllizan plantas medicinales, otros usan vapor en
un temascal v otros que se basan en los medios espirituales.

Bxisten diferencias, por ejemplo, entre los curanderos
aqchikeles o quichés?
No. En Guatemala existen 21 pueblos mayas y, en el caso de los
curanderos, no existen diferencias. Incluso muchas personas viajan entre
diversas regiones en busca de quien las cure.

Cambiemos de tema. ;Tienen los indigenas conocimiento
de que los animales se puede contagiar entre ellos. Por
ejemplo, que un perro puede transmitir la rabia?

$i. Y no sélo por parte de los perros, sino de otros animales.
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JExisten algunas medidas de preventivas para mantener una
buena salud?

No en general, pero hay formas para prevenir alguna enfermedad en
especial. Regresemos al caso del perro. Si al animal 1o mordit otro con
rabia, pero todavia no ha comenzado a enfermarse, lo conveniente es
cortar frutas de “quish” y ddrselas al perro tres veces al dia, hasta que
se cure, Pero si el perro ya estd rabioso, se le debe dejar en libertad
para que la comunidad se organice y lo sacrifique.

En el caso de 1a medicina occtdental, l1a que se fabrica en
laboratorios, ;los Indigenas tienen algin problema para
aceptarla?

Si, pues alienta a que se pierda la medicina natural. Ademds, las medicinas
occidentales tienen drogas. Pero no soio ése es el problema. La medicina
quimica es cara y también tenemos que pagarle a un médico y ellos
tratan muy mal a los indigenas, no nos comprenden.

iSe le ocurren soluciones para esos problemas?
Crec que lo mejor seria capacitar a los curanderos de la propia

comunidad, pues éstos si entiende a las personas y dstas les ticnen
confianza. Pero lo m4s importante es que los curanderos conocen de la

medicina tradicional, mientras que los doctores y 1os veterinarios, no.
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ANEXO
No. 2

Municiplos de Chimaltenango

Chimaltenango

San Andrés Itzapa
Parramos

Zaragoza

Gl Tejar

Tecpan

Santa Apolonia

San José Poaquil

San Martin Jilotepeque
Comalapa

Patzin

Patzicia

Santa Cruz Balanya
Acatenango

San Andrés Yepocapa
San Miguel Pochuta

A
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE MEDICINA VETERINARIA Y ZOOTECNICA
INVESTIGACION DE TESIS DE GRADO

ENCUESTA DE OPINION
SALUD PUBLICA VETERINARIA

INSTRUCCIONES: Conteste las siguientes preguntas, subrayando la
respuesta que crea conveniente. En caso de equivocacidn, tache la respuesta
incorrecta y marque la que considere correcta. No es necesario que escriba
su nombre. Es muy importante que conteste todas las preguntas. Por fa-
vor, elija s0lo una respuesta.

I.

10,

;Sabe qué hace un veterinario?
* 51 » Nop * Mis 0 menos

;Sabe si hay alguna diferencia entre un doctor y un veterinario?
* 5§ = No * No estoy segura

(Hay algin vutarinano cerca de su casa?

» Si * No

JQuién se encarga del cutdado de los animales en la casa?

s Padre * Madre s Hijos = Hijas
= Otros * Otras

si las gallinas se enferman, ;quién se encarga de cuidarlas?
* Padre « Madre » Hijos = [lijas
* Otro * (ras:

Cuando en su casa se enferma una persona o un animal, jqué es lo

primero que hace?
* rucba con medicina casera ¢ Llama al curandero
* Va la farmacia

Si alguno de los animales de su casa se enferma, ;a gquién llama

primero?
» Curandero * Doctor * Veterinario
» Otra mujer * Otro:

;Con qué tipo de medicina cura usted a los animales?
* Natural « La gue venden en la farmacia

;Sabe que cxiszen enfermedades que los animales le pasan a los
humanos?
. 51 s No e ;Cuiles?:

:Cree que existen enfermedades gue se pueden evitar?
s Si e NO » NO estoy segura
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11. (Sabe que existen enfermedades que afectan a los animales ¥y
pueden ser evitadas?
= 5 = No * No estoy segura

12. :Cree gque pueda hacer algo para prevenir las enfermedades de su
familia y de sus animales?
* 5§ * No = Tal vez

13. ;Cree gue se le puede hacer brujeria a los animales?
* 5§ * No » Tal vez

14. (Sabe si a los animales se les puede ojear (darles mal de ojo)?
s Si « No = Tal vez

15. Si al perro le da una enfermedad del espinitu, provocada por la
brujeria o el mal de ojo, ;a quién llama?
* Brujo » Curandera + Veterinario

» Un anciano » Otro:

16, :Un veterinarioc sabe cuidar o curar ese tipo de enfermedades?
s 5i * No * A veces

17. ;Coémo Je parece que un veterinario tenga conocimientos de
medicina tradicional?
¢ Bueno * Malo * No sé

1B. ;Cree que si un veterinario aprende de medicina tradicional
comprenderd las ¢nfermedades de los animales domésticos?.
» 51 = No * No sé

19. (Qué usted si un veterinario le da algunas recomendaciones para

prevenir enfermedades y éstas no son costumbres de su comunidad?
s La cumplo porque es buena

« Lo hago para probar si es buena

* Lo hago si me lo explican bien

* No 1o hago porque mis vecinos pueden pensar mal de mi

* No lo hago porque eso estd en contra de mi tradicion

20. Si un veterinario le da una recomendacidn que s¢ parece a la
costumbre, justed qué hace?
» La preficro porgue es mas conveniente
e La prefiero para que la gente no hable mal de mi
e La preficro porque entiendo para qué sirve
« Mo me gustan las recomendaciones tradicionales

54



Anexo 4

Gréfica No. 1
;Sabe usted qué hace un veterinario?
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Grafica No. 2

;Sabe usted si hay alguna diferencia
entre un doctor y un veterinario?
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Grafica No. 3

;Hay algun veterinario cerca
de su casa?

Grafica No. 4

;Quién se encarga del cuidado de los
animales en la casa?
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Grafica No. 5

Si las gallinas se enferman, ;quién
se encarga de cuidarlas?
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Grafica No. 6

Cuando en su casa se enferma una
persona, ;qué es lo primero que
usted hace?

Medicina casera Curandero Farmacia



Gréfica No. 7

Si alguno de los animales de su casa
se enferma, ;a quién llama primero?
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Grafica No. 8

¢Con qué tipo de medicina ¢ura
usted a los animales?
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Grafica No. 9

;Usted sabe que existen
enfermedades que los animales le
pasan a los humanos?

Si No
Grafica No. 10

| ;Usted cree que existen
enfermedades que se pueden evitar?

Si No No esté segura
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Graftica No. 11

:Usted sabe que existen
enfermedades que afectan a los
animales y pueden ser evitadas?
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Grafica No. 12

;Usted cree que puede hacer algo
para prevenir las enfermedades de su
familia y de sus animales?
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Grafica No. 13

;Cree que se le puede hacer brujeria
a los animales y por eso se enfermen?
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Grafica No. 14

;Usted sabe si a los animales se les
puede ojear (darles mal de 0jo)?

Si No Tal vez



Graéfica No. 15

Si al perro le da una enfermedad del
espiritu, provocada por la brujeria o
mal de ojo, ;a quién llama usted?
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Grafica No. 16

Un veterinario sabe curar ese tipo
de enfermedades?




Grafica No. 17

¢{COmo le parece que un veterinario
conozca de medicina tradicional?

Bueno Malo No sabe

Grafica No. 18

¢Si un veterinario aprende de medicina
tradicional va a comprender las
enfermedades de los animales ?

No sabe



Grafica No. 19

;Qué hace si le dan recomendaciones
para prevenir enfermedades y no son
costumbres de su comunidad?

La Lo hago Lo hago Nolo Es contra

cumplo para si ma hago la
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Grafica No. 20

Si le dan una recomendacion que se
parece a la costumbre, ;qué hace?
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