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RESUMEN
El estudio de la etnomedicina ha cobrado un gran auge,

eobre todo &n paises en los que la diversidad cultural mani-
fiecta patrones tradicicnales para el tratamiento de enfer-
medades. Segun dichos patrones, el embarazo ecta clasifica-
da-como una enfermedad, para la cuel la c¢omadrona es la per- -
eona-encargada de atenderla. El papel de la comadrona esigue
siendo importante, no abstante el avance de la medicina
occidental.

El presente trakajo de investigacidén a partir de lite-
ratura =obre el tema y del trabajo de campo realizado, quie-
re ser un marco tedrico desde &1 cual se pueda expliecar y
comprender esta situacién. Durante 1la investigacidén sé l1le-~
varon a cabo entrevisgtas en Camalapa, teniendo cierta difi-
cultad de comunicacién debido sl idioma con las comadronas ¥y
otras personas. Sin embargo, =e obtuvo informacién gracias
a la ayuda de intérpretes e informantes gque corroboraban los
datos recabadas. Coma resuitadq mées impoftante se verificéd
que la comadrona comparte el micsmo =zistema cognoscitive con
sug pacientes, por 1o cual le es posible actuar dentro de un
margen de confiabilidad y mayor respegto que otros agentes
de salud; .El hecho que la comadrona sig; ocupanda un lugar
primordial dentro de la comunidad, para el tratamiento del
embarazo y el parto, se debe a que farma par;e del mismo
coantexto cultural. En ééte trabajo s2 muestra este aspecto
concreto, que forma parte del c;mpo de la medicina tradicio-

nal{
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I. INTRODUCCION

Pentro del campo de estudio de 1la antropologia nos
encontramos econ digsbintas disciplinas. En los dltimos afos
se ha desarrollade la q#e g6 conoce con el nowmbre de etno-
medicina. Eata disciplina surplé como respuesta a la
nacméidad de introduacir, en forma efectivay, programas de .
salud en diversas culturas. Existen paises en los que la
medicina tradicional juega un papel muy importante, como lo
i el caso de Guatemala, sobre todo $i se toma en cuenta su
diversidad cultural.

Cuando se estudia la forma en que las distintas culburas
guatemaltrcas solucionan sus problemas de salud, noes damos
cuenta de lo inagotable que resulta el estudio cel
curanderizsmno como recurso humano dentro de la medicina
tradicinnal, Liama la atencién gque en wuna poblacidén coma la
de San Juan Comalapa, en donde exiszsbten instalaciones
hospitalarias, centro de salud # @livicas particulares,
éstas en términos generales se vean casi vacias. En -
Comalapa la pgente suele acudir a estos lupgares s6lo como una
medida extrema. ' .

Ev dicho contexto surhidé la pregunta del por qué
teniendo instalaciones médicas del sistema oficial de Galud,
los pobladores no acuden a las mismac., Ev el caso
especifico de las mujeres, para la atencién del embarazo,

parto y post-parto el por gué contindan wtilizando los



serviciosz de las comadronas. Por qué razén en las
poblaciones indigenas, como es el caso de Comalapa, las .
comadronas gozan de prestigio y siguen ejerciendo como
practicantes de la medicina =in poseer grado académico
-alguno.

Ante el planteamiento anterior nacié la idea de realizar
un trabajo en €l cual se empezara a dar la explicacién de la
actitud de las mujeres respecto de la persona gque las
‘atiende durante el periocdo del embarazo. De ahi. que el
precente trabajo pretende mostrar un marco teérico desde el
cual pueda explicarse dicha situaciédn tomando come base de
informacién la biblidgrafia que sze tubo al alcance, asi como
losg dateos que se recabaron durante la investigacién
Vetnogréfica.

n este t;abajo ge encontrarédn las diferenciaciones
bagsicas entre lo que &s la ﬁedicina occidental y la
tradicional indigena; el concepto de enfermedad, el servicio
medico, las categorias de curanderos y dentro de éstos las
comadraonas. Todo 1o anterior sirvié de base para procesar
los datos generalee de Comalapa, la clasificaciﬁn que de los
curanderose se hace y la descripcién de las comadronas en
ésta poklacidn.

No se pretende realizar un estudia exhaustivo del tema
sino mas bien proporcicnar un iﬁstrumento mediante ¢l cual

=e puedan llevar a cabo estudios zobre comadronas. Ademas




e desea que sirtrva como urna referencia o wdlo a nivel
antropoldégice sine gque pueda ser utilizado por personas gue
trabajan en el campo de la salud. Es importante que los
practicantes de la medicina occidental tomen €1
ewﬁmidarmeiép 1a Torma de ser de los pacientes a los que
tratan, asi como su conceptualizacitn de enfermedad.

Ev el mundo moderno el avance cientificea ¥ tecnaolégico
ha revolucionado « las diferentes ramas de lag ecicncias cher
la salud. Eero al avaﬁce de la tdédenica y dél conacimiento
no le ha corvespondido un desacrollo paralelo de eficacia y
eficiencia. Buena parte del desfasamiento se debe a 1o e
e&n férmula sencilla se ha expresado como una atencién a la
enfermedad que hace que se pierda de vista al enfermo. Y en
efecto, si pensamos que los enfermos son GEres humanos, »
que los seres humaneos no sbn s6lo entes biolépgicos, sino el
producto de todas sus relaciones sociales, caemos en la -
cuenta de gue el camino seguido hasta ahora por la medicinag
en su metedrico desarrollo ha sido unilateral y por ello,
incompleto ¥ cargado de ineficiencia (Ldpez Austin, 1978:
45335 . For ellao, reﬁulta cdificil due.una poblacidén con
concepciones ¥ practicas muy difewenteﬁ de las que aconseja
;a medicina eientifica, pueda comprender y utilizar los
pragramas de salud gque’ son instituildos por dsta. -

Dentro del campo de 1a medi&in&, a nivel antropoldégico

B Ccraee que en los sistemas tradicionales hay muchos
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elementos que podrian ser muy Gtiles para la atencion
predimaria e saludy paesto que los sistemas indigenas han
evibtada muchos de los ﬁfrnreﬁ en que ha caido la medicina
maderng {ver pg.'&&); Eos por 2llao que desde el punta de
vista antropnldgi&m ¢ tebe tomar en cuenta que la mavaria
de las enfermedades se desarrcllan de acuerdo con el medio
{ecoldgico ¥ soeinculyural) que rodea al individuod Razdn
porc la gue una persona en @l drea rural indigena cuando estd
enferma, decide a gquidn déhe recwreie parvra ser cwrado.

Puedé decirse que es su culbura ¥ la posibilidad de acceso a
los servicios wédicos madernos imﬁ gue inTluyen &n ega
decisidn.

Debe considerarse que toda culbtura ha asignado y
Jerarquizado cierbos valores a las enfermedades, y asdi
alfgunas son debidas & mala suerte, al tipo de ocupacién o a
la voluntad divina. tha mujer estd dispuesta a hablar dos
horas seguidas sobvre los padecimientos de sus bronguios,
Pero 5@rﬁ incapaz de mencionar las dlceras que btiene en la
matriz. 81 asi lo hiciera irdia en contra del tradicional
pudar latinecamericano. La cunc@pciéA der la enfermedad en la
doctrina judeocristiana esta ligada al pudor y al castigo
aivinm, contrastando ampliamente con las ideats que biene al
respecta la culturﬁ anglosajiona, en este caso la enfermedard,
su Origen y valoracién debermivan quién debe Qurar ¥ qud

metodps seyuic (Holasoo, 1978 SE-67).




Ev @l caso especifico del parto, déste no sdélo cnnﬁtituye
un proceso biolégico sinc gue también se ajusta a ciertas
normas socloculburales. Cada sociedad tiene sus maneras de
tratar ¥y organizar la cvrigis biolégica del nacimienta, tanto
para la madre como para @l hijo. Ev ella se incluyen las
creenciaa ¥y prackicas velativas a la atencidn del embarazo,
parto, postparto, dieta, medicinas y hierbas; restricciones
del comportamientos; mecanicmos de apoyve psicolépico ¥
sotialy ¥ especialistas gque asitsben a los parbos.

bentro de este contexto, resulta necesario contemnplar
obros aspechos. Dentro de ellos encontramos, por ejemplo,
gue la Organizactdn Fanamericana de la Salud (OFEY ha
enfocado su atencién en los practicantes indigenas de la
Galud en Morte, Centro y Sadamérica. 8u intencién ha sido
la de analizar la funcidén que estas personas podeian
desempefiar en la pragtadién de atenvidn primaria de salud.

- Tomando e cuenta la medida prioritaria asumida por La
OFG, asd como el hecho de que la educacion y los servicios
de salud deben concentrarse en los beneficlos gque se poeden
obtener de las Creencias ¥ pvactiQSs de la medicina
tradicionx) indigena, resulta importante esbudiar algan
_ampmmtm de dicha mediwinﬂ;

Al revisar la literatuwra pertinente al tema puede
notarse la existencia de wvarias descripeiones etnograficas

sobre las pricticas ¥ creencias respecto del pacbo
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(Yelimirovic, 1978: 1905), pero son @8casas los esbtudios
sabre la funciéen de la partera indigena o comadroras. Una
pxplicacidn de esta falta de informacién es la dificultad
COn que frwpiazan diversps investingadores para obbenerla, en

especial los antropdélogos del sexp mascurlino que se sirven

para elleo de informantes de su pismo SeX0. Sin embargo,

alguncs estudios Tmcienteﬁ sobhre el ﬁmma de la atencidn a

partos rveflejan un inberds crwcienté, que suwegid a causa de

una serie de factores, como lo soos

al La éifuﬁiﬁﬂ de loe programas de abencién de la salud
mabterno-infantil ¥y las tbtentativas para reducir las tasas
de morbi-mortalidad de la madre y el nifo.

pY EL emplec o la incorporacidn de parteras tradicionales en
los programas de planificacidﬁ familiar.

ey El interés creciente en &l estudio de las funciopnes de la

MUJ@T .
d4) Las dudas gque suscitan ciertas précticas obgtdbricas y

ginecolégicas oceidentales.

N 1o anterior agregames que los cientificos pociales
deben reconocer gue sus datos y canclgsimnes dehen ser mds
avcesibles a las poblaciones st jetas a estudio. Kl trabajo
que se presenta aporta datos y ppinieones gue tratan de
factlitar la furmuiacidn de peliticas sobre la prestacidn de
abtencidén medica gue satisefanan de manera m&s completa las

necesidades de los habitantes de lag zonas indijenas.
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Ledn, 19882 150 Términos comne "primitive” y "nakivo™  han
sido rechazaogos en La OFS porgue con frecuencia @e enplean
ﬁmymrativamente para siynificar "no ser tan buenas como',
comparados en general con la culbura occidental. $i bien la
medicina occidental en lm%lﬂltim05 cuatro siglos no siempre
ha side botalmente clienkbifica (es declir dentro del mavrco de
la metodologia cientifical, ha tratado de encontrar
respuestas a los problemas de salud devntro del contexbo de
Las adelantos cientificos, especificamente acoidentales.

Se biende & olvidar que la medicina occidental se
desarrellé en el contexto de la cultura occidental, que
confiere una gvan importancia a la eciencia ¥y Lecenologia, en
contraste con la estabilidad soacial, las relaciones
familiares ¥ las necesidades individuales psicosoclales.
Hay que considerar que, a 'a luz de los sistemas médicos
indigenas, la medicina veeidental resulta muy Gtil para
resalver ciertos problemas de salud y muy poco d£11 para
otros (Sorimshaw, 1978: 3%9). lLa medieina ocecidental biende
a adoptar una visién restringida del hombre: & menudo, un
medico estd més familiarizado con unlorganiﬁmo celular gue
con el paciente dentro de su marcoe sociopolitico y cultural.
Como resultadoy, el ser humano gue s encuentra detrds de la
enfermedad puede resultar fragmentado, es decirt gque resulta

ser odlo wunr enbe bioldyico it un pensamiento conerelto sAn
' ] 3 3



tna pesicologia especifica, no se contempla como un todao,
ging sdlo una parbe, la parvrte fisica.

ha medicinag occidental es en gran parte producto de una
sola evolucisn histérica, es un sistema unitarvio
razonablemente coherente donde quiera gue s encuentre. Foe
el contrarioy, la medicina tradicional indigena rgpreﬁenﬁa wn
geavi namero de btrayectovias de desarrollo independientes, ¥
entre los gque la practican ge encuentran diferencias de
aopinidén mucho mayores acerca de las eticlogias v
tratm%imntmﬁ que las de laog médicos occidentalesn. Mientras
@l sistema médico occidental es wno solo, abundan distintos
sisteman indigenas (Melmirovichk, 1978: 4). Asi, los
patrones de conducta de los médicos nceidentales se Tundan
en creencias que entran en conflicto con laé'expactativaﬁ de
s pacientes indigenas.

La mmdiminm tradicional indigena es un conjunto de
tradiciones sobre el arte de ocuwrar que se bransmiten de una
generacidn a obtra., Eate tipo de medicina es el Teﬁultmdm_dm
una observacidn prolongada y cuidadosas ae compone de
innumerables fragmentos de infmrmmcié% ¥ de experiencias que
ge han abtenido a lo largo del tiempo (Clerieme, 1983: 5).
Fovr el obtro lado, la medicina y filosofia oaceidentales
valoran altamente ia efleiencia. Kl médico rehuyre las
consaltas prolongadas con el naciente y llepa rdpidamente al

motivo central de la visita. Erola medicing btradicional



indigensa la enfermedad s alpo demasiado sercio y alarmante
come para amndar con prisas.  Para la poblacién indigena, el
mécicn "correcto" es aquel que entabla peimero una
conversacidn informal anbtes de btocar el tema cenbral. i

ausencia de conversaciones preliminaregs o de preccupacidn

por la opinidn del paciente mismo acerca de sn enfermedad,

consitdera descortds ¥ no hace nada por aplacar los

Lemores ¥ prejuicios del paciente. decir, gque represancs
al problema citado con anterioridad en el gue @l médico
peeidental no boma en cuenta @l contexto saciopelditicn del
pachente.

Una fuente comin de malentendidos enbtre paciente
medice es la actitud frenkte a la auwbtoridad. El médico
oceidental espera gue suw pacienbe reconozca suw auntoridad ¥
gsiente gue &€l pacievke e responsable de buscar ¥ seguir sy
consejo profesional. Siv embargoy el cucandero no dictba
drdenes & sus pacientes, sind que simplemente hace
ST TIE L A . Fara &1 indigena la actitad del médieo
ocetdental resulta avboritaria y prémuntumsa,

Evi 1a filosofia médica Umoidmntai se subraya ta
responsabilidad dindividual poer la propia enfermedad. Los
Ladinos se consideran culpables de contraer una enfermecdad.
‘Eﬁ cunanta a las enfermedades el sistema médico indigena
adopta una wisidn del individue como la vickima de fuerzas

externas, por 1o gque el dindividuo no es itree de bomar




decisiones sobre la aceptacion del tratamiento de su
enfermedad, cualguiera que sea ese tratamiento {(occidental o
indigenal. El personal médico occidental espera que el
paciente adopbe decisiones rdpidas y acepte el consejo del
médico. Sin embargo, dentro del sistema indigena la opinidén
&e un practicante de la medicina pueds influirc en sus
decisiones, pero no constituird la autoridad final. L. ot
personas no actidan solas en situaciones tan importantes como
una enfermedad. & ratificacidn ¥y @)l apoyo, tanto econdmico
comeo gocial, hacia el enfermo deben provenir de la familia
del paciente. El diagnéstico ¥ el tratami&htm ﬂugﬁfidos e
@l practicante serdn mnalizhdmm, evaluados, meéptadmﬁ (@]
rechazados por 1a familia del paciente en conjunta.
H@prendé" o recriminar al pacientes por su neygligencia, o©
exigir decisiones médicas instanténeasn, sdélo contribuird a
acentuar la ansiedad del paciente (Serimshaw, 1978: 40).

Las distivtas acbitudes bacia la prevencidn
tratamiento de enfermedades pueden constituir una fuente de
frugtracidn para el profesional y pafa #l paciente. Los

pacientes pueden sentir desconfianza hadia las medidas

preventivag sugeridas por los médicous oceidentales. Los

progeamats médicos pueden no tener un valor definido o
promeser pantas de comportamiento que son contrarias & las

creenciag fndigenas. En tal direccidén es tambidén de gran

wtilidad tever en cuenta, por ejemplo, la importancia de la

-
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fe an la curacidn. El médico occidental, guien no da
importancia a4 la woluntad divina, constituye una amenazras
parta la estructura religicsa y moral de sus pacientes. Mo
se puede confiar en una persona que pretende ser capaz de
prevenit o cuwrar una enfermedad con o sin ia voluntad de un
et omnid potente.

Las actitudes ¥y los covsejos de la atencddn maddica

occidental, como parte integrante de un sistema cultural

definido, se encusntran frecuentemente en conflicto chireoto

y viplan lag normas sociales del paciente. Las ideonlopias
vecidentales, gue se encuentran incluidas de forma implicita
en 2l eistema de atencidn de salud, ejercen presién sobre
los pacientes para gue acepten ideales derivados,
waencialmente, de la clase media euwropea ¥ vorteamericana
{liicds 45). Se considera al paciente individual responsable
de no cumplic con la "neema’ occidental. El resulbtado para
ambos e incomprensisn, enfermedad, deoesconflianza ¥
Trustracidn. 'm consecuencia puede considerarse que para
alygunos individues la subutilizacidn de la atencidén médica
oceidental puede constituirn un cumpérﬁmmiwntw cultuwral
ﬁaludahle ¥y un uwso elevadoe puede representar una ruptura
enfermiza ton slenenbos eseveiales de equilibrio cultural.
El sistema m&eidental de atencidn de salud ne puede
imponerse én el wanio. Debe aprender a trabajar con el

sicbema tradicional de ocalu!t indigena ¥y serewirs para




respetaclo ¥y enriquecserlo en lugar de reemplazaclo. Pehe
concentrar mds la abencidn en el paciente dentro de su
preopeio maren culbtural ¥y social, ¥y menos en la espera de una

adhesidén indiscriminada al método v pensamiento

ooetdentales.

1. Importancia de la Medicina Indigena

Desde la perspectiva de la medicina occidental las
oresntias y préacticas preventivas y curativas indigenas y
pmpulgrmm g6 conciben y califican como simples
supersticicnes o practicas en vano, indipgnas de que ningén
medico titulado las tenga en cuenba. Tante al practicante
e la medicina tradicional indigena como al de la popular,
s les conoce con la designacidén despecktiva de cuwrandero o
comadrona, ¥ sus actividades reciben el nombre de medicina
empirica, palabra gue ha adgquirido un significado peyorativoe
que adn perdura.

La dnvestigacidn antropolégica ¥ &l contacto con los
patrones de la cultura indigena han hecho descubrivc las
conexiones lwportavntes que tiene la médiminm con las normas
que regulan el tratoe con lo sobrenatuwral ¥y, sobre todo, su
valor practico comoe dinsteusento de contral soeial, como
fackor bdsico pmvm.@i mantenimionto de la cohesidn v

supervivencia de Wy greupo humana. La continuwidad de Ll

cultura ¥y la ddentidad ¢tnica dependen, en gran medida, dol
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papel eminente del curandero, cuyas conecimientoes y poderes
migbicos le capacitan para casbtigar o grabtificar a quienes
se aparben o no de Iaﬁ riormas cdel grupd;

En la sociedad indigena eomo un bodoy, los diferentes
Niweles de Lla cultura so encuentran enbrelazados ban
intimamente gue constituven un todo coherente; en tales
cirounsbancias las dnnovaciones introducidas en uno de esos
niveles repercuten en los obros y modifican el toado. No
pueden dinducirse cambios en la medicivna sin provoocar
transformaciones en el conjuntbo de las normas de conducta en
el tistema tekal de las relaciones soclales {(Aguivre, 19783
12-16).

Ev el proceso de asulburacidn gue se Inicia con el

contacto de la medicina occidental con la medioina

Lradicional indiygena, resulbta evidente gue no consiste en

una Fusidn de los concepbos an los gque las dos medlicinas

opuestas basan su ejercicio, £ino en la'superposicion de

euors concepbos, lo gue facilita la sustitucidn de una w otra
L

medicina. Mo obstante, ia medicina ocoidental tiende o

deasplarar, lenta e inexorablemenbe, A ta medicina

tradicional indigena, adn cuando btenga que tolerar su

prdctica paralela o sineretizada en el tratamiento de

C

aguellas enfermedades que provocan una mayor angqustia en log

enftermos ¥y sus familiares, o simplesnente permanezea en



1%
regerva opciomal para acudir a @lla en esbos rasos, o decir
.qum pata a ser alyo opedonal (Ibid.s: 16).

El avance de lm.acmptaeién de la medicina occidmivbal
modifica la concepeidn del univarso Yy de la wvida, lawg
creenciag madgico-religiosas v low valores que prevalecen e
las comunidades indias. El proceso de modernizacidén implica
una intervencidn abierta en las Termas de wvida sancionadas
pmr'lm bradiciény conlleva la dmmmrg&nimaeidn v
remwgmniﬁaciéﬂ de la culbtura indigena inducidas por factores
mxdménom.

Rhora bien, otro de los elementos importantes gue entea

@n juego dentro de los patrones culiturales bien establecidos

la relacidn humana. Sigue siendn vadlida la comparacidén
hraoha por Jack Brown en 1963 (Young: 4) acerca de las
tdiferencias en el trato a los pmciwntqm pois parte de los
medicos occidentales vy log curanderos. Los primeros tienden
a divterpretar la enfermedad - obedeciendo a un sigbtema
biomédico - como un fendmeno puramente bioclégico, casi
wienpre debido a una =2ola Causa. Mo asi los euwranderos, que

3

pertenecen y pacbicipan en el miemo i

ema culbural de wvida
del paciente y comparten sus coreencias sobre la causa ¥ &l
Tratamiento de sue males. Aungue w0 bha ido suficisntemente
fvaluada la afamtividad biomédica de los curanderos, e
avidente gue su terapéutica cdmpwmndé aspectos diferentes

gue la del medico occcidentals logran gue ol paciente se
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sienta apovado y aliviado, independientemente de que exista

wna verdadera eficacia biomddica.

2., El Concepto de Enfermedad

En estudios gque se han realizado Aguicee, 1978: 6875,
e relacidn a la naturalezas de las oreencias populares con
rospecto al concepto de enfermedad, se ha enconbrado que:s

A La peersona Fistea y 1o espicitual se consideran cono

. ura s6ola.

b. H@ hay distincidén entre las enfermedades Tisicas ¥
Tas mentales, pero s reconoce gue se manifiestan en
sintomatologdas diferentes como parte de un btodo.

g Ciertos sinbomas indigenas de enfermedad moentbal
festo en btdérminos occidentales), como las .
alucinaciones, pueden impllcar Qn eebtado de salud en
lugar de wno de enfermedad para W fgran ndmero de

peesonas. de esbas cullturas.

S8in embargo, a pesay de que tedos los sistemas
rulturales incluyen cierto canumimieﬁfo sobre las
enTermedades, su clasificacidn y su ebiologia, toda
veaspuesta cultbtural efectiva requiere patrones de
discriminacién ¥ categorizacién de Llos sinbomas. C#mi todos

1o sistemas médicos incluyen una serie de causas de

enformedodons naturales, sobrenaturales, romoipiento de e




narma social, espiritus de antepasados, hechiceros, dioses
benignos o malignos, magia o pérdida del alma (De Ledn,
19882 1%5). _ _ : -

Ahora bier, para las sociedadeos no ocoidentales, el
pensamiento tradicional sebre la enfermedad no tiene la base
racionalista del pensamiento occiderbal. Lag prdcticas
twrapéutiwmm e la etvomedicinag encuentran su concerecidn en
hechos sobrenaturales vy empivices de la enfermedad (Ihjd:
170 . .

La resistencia de la medicina btradicional hacia la
oceidentalizacidn de sus practicas se debe a GuE @n general
wH MAG gue un cimple cicbtema de CrEentian pues se encuentrea
relacionade a los sistemas magicos ¥ religiosos, asi como a
reglag wmorales del grupo que los prackica.” De ahi gue

debido & la orientacidn mdgico-religiosa de los curanderos,

estos conceden importanoda primordial a 1a fo en el P e 6y
de curacidén ¥ consideran gque la mente y» el cuerpo
consetituren un todao, v wna dicobtomda. Sin dejar de
reconacert la relacien de causa ¥ efecto con enbidades
sobrenaturales » enfermedades mTHﬁAiQﬂﬁ, gevieralmente
consideran que la causa de las enfermedades mentales
corporales tienen implicaciones espirituales, ¥ gue lag

afecciones tienen un origen externa vy ejercen una acclidn

intrusa sobre los irmdividuos. e fomerntan las divscusiones

-



los curanderos y eus clientes dan fe de su capacidad para
domivar estadose de apgitacidén y abatimientos escuchando con
bevevolencida, mqumimHQQ conae jos, recsando en vpzr altbta o
receltando infuﬁimﬂﬁﬂ de hierbas (Chaeney, 1978z 95, L.a Ve,
kanto en el poder madicinél como en la volunbad diviva,
constituyve un factor de curacidn Importante. 1l hombre
puasde tratar de curarse o 5 miﬁmn,ap@rm e dltima dvnstancia
Ja decisidn estd en las manos d@-DjQ$. 5in eﬁhmrgm, [
impoctante advertir que la fe no implica fataliosmoe o
pasividad ante la enfermedad.

Fuede notarse gque la arfientacién ool lpral haecda 1
cldencia influye sobre las concepeiones sobre la @niermedad.
En vontraste con la medicina vecidental, la mayar parte de
log-sistemas méddicos indigenas no distinjuen drasticamente
mntre las deeviaciones que pueden medirse del funcionamiento
biolépico esperadoe y_el hecho de no senbirse bien. 0 mevyido
la medicina tradicional indigena define la enfermedad (por
eposicidn a la dolenciad en un sentideo social, comoe
interferencia con @l mnmpn?tmmimnté gocial vormal ¥ la
capacidad de funcionar del individumlilhid). Aeiy, la
definicidn de evfermcdad o8 mis coempleta, médo total, que 1o
de la dolencia, que representa solamente cambios que puedan
wer medidos dentro de un estrecho mareco himfiﬁicd. Con
fracuentia las creencias sobre las cawsan de la enfermendad

conctituwyrern contreles socinles eficaces cuardo 1a gevrferrmecdad



e asupuestamente consecuencia de un comportbaniento desviadao.
Far 1o tanto la enfermedad, la preservacidn de la saluwd, la
religidn ¥y las relaciones ﬁmuiaies #07n Fendmenos intimamente
vincuwlados.

Lot medicina bradicional indigoena incluye dentro de las
posibles causas de enfTermedad, problemas o deseguilibriocs de
naturalera sobrematueal, dmﬁequiliﬂrinﬁ corporales,
enociones fuertes, eteoc. (De Ledn, 2498081 115-18)., Phoeca rien,
las categorias conceptunles de las enfermedades en la
culéuva indigena guatemalteca en neneral sov seis, & sabers
@ak Enfermedades causadas por la rupbuwra del equilibrig

mecdnico del cuerpo (Hurtade, 1973: 19-2%) 2
producidas por alteracidn en la moecdnicas fdel cuerpo
Y oen consecuencia el tratamiento ae hace por medios
mmmaniemﬂ, froe @jmmﬁiq la molleva caida, cachebos

caidos, ete.

3 Erfermedades caunsadas por la ruptura del equilibrio

ey

(™
emocional (IThid,)s categoria cognitiva gque nuchas
veoes atribuye causas emocionales a desdrdenes
figicicos, por ejemple las whf@vm@dmdem
semienccionales de la madre despuds del parto y
enfermnedados que los psicélogos oecidentales
wonﬁiﬂQTSTimn'partm de su campo.

w3 EnTermedados causadas por la ruptura del equilibreio

calor-frio (Ibhid.): cuando oe pierde el ajuste



A

g 8

particular gn relacién a conceptos de frio y calor,
no s5dlo orgdnicos sinag pxbracrgdnicos, por ejemplo
inperir aiimentuﬁ CltAer =07 de mfé&ﬁﬁ frgd-siﬁ‘ténmr
la debida precauvcidn de conbtrarestar su efecko con
algin alimento caliente.

Enfermedades producidas por la pérdida del alma
Adbich. ) s pmfa dos dndigenas Ll unidn alma-cuerno ne
e indiscoluble durante la wida de un ingdividun, pore
lo que una persona e&n un monento de pdnice o temor
intenso puedse pmrdwwiwl alma, enfermandose de
"wusta'.

Enfermadades causadas por la influencia de atbtros
geres naturales o sobrenaburales (Ihid.) s cuanrdo
personas gue no sge aencuentran en equilibrio como las
horrachos, embarazadas o mujeres mwnmtrhmndm, pueden
provocar enfermedad on seres mis débiles coma loo
NEFHOE. Se dncluyen enregta catepnoria lasg
enfermedades producidas por seres o medios
pobronaturales, desde las consideradas ”cmﬁfigom e
Diws" hasta las producidas ﬁor.brujma ¥y mediag

ma Loos.

Enfoermedades cansadas por pavdsitos intestinales
(Ibhid.):

la Presencia de pardsibos co

Considera

" i . 7] . b orn ae ohe
niormal Y ome la trata £61lo cunando se proaducen

bransboeno @ damae§
L LA T N v TR o ~ iy gone '
) o moles tm-,.h, COMO par @ ]t-emr_\lm, i
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s considera gque se salen de la "bolsa” en la gque se
supone viven ¥ se alborotan. Mo se tvata de

eliminarlas sino ban 50l de "embolsarlas” de F¥UEVO.

Aungue e iwdig@na puede solicitar los servicios médicos
oecidentales, la atencién gque pueden recibiv e¢ siewpre
pareial. " AL no kener la ouwraouna connotacidy mdgioo-
religiosa o pueden exbraer el mal a un pivel metafisico
gsignificativo, ni evisbte una explicacién del procedimiento
cuf#tivm que sea bobalmente aceptada e intericrizada por la
eculbura mmmmamﬁri&mna Lradicional.

En la medicina tradicional indigena, desde la misma
cavsa de la enfermedad, s hace una maniobra de
reinbegracidn a los wvalores médicos del grdpm, v de easta
Tormea se contribuye a dar alguna consistencia ¥ solidexr a la
propia sociedad (Gerimshaw, 1978: 40). Por su parte @}
tndividuo restablece una armonia, un eguilibrio ewmccional
Conosw geapoy 1o gue también contribuye a su curacldn. b
tdeclogia wmédica indigena enfoca su atencidn ev las

relaciones sociales, en la  dimagen que el gerupo tiene de o

5

e

mismo ¥ en la explicacidn  conceptual de las interaccinnes
que sws miembros deboen bener. Cuando surgen discrepancias
ean loque el grupo piensa acerca de i 0y con lo que hace,

la probabilidad de las enfermedades os May e,



Desde obtro punbto de vista, puede notarse qUe 1a
enfornedad en &l medio rcwral tieng una connotacion difercente
gque en @l medio wrbano. Ev el campo la enfermedad se
abiende con menos Feecuencia o intensidad; el hombre sélo
busea atencidén médica cuando la enfernedad le impide
trahajar, y rebtorna al trabajo no euwando estd ouraday ﬁiﬁm
cuando la enfermedad se lo permite. LCon relacidén a este
aspeeho pumae ampliarse un poco mas la teoria inddipgena de
1oe enfermedades {Ibid.s 38). La wida en general s visbas
como un procese 1lene de dolores ¥ traumas de los cuales 1la
enfermnedad s sélo una parte que debe ser soaportadsa con
dipgnidad. leas peresonas deben conbinuar oon &us actividades
normales mnétravﬁﬁ fuertes frente a la anfﬁrm@dad. e
mujeres que trabajan delen spguirlo haciendo ocwando eatdan
enfermas, puesto que sus ganancias tienen ana gran
importancia econdmica paT Loda la familia. LLas PeErSornas na
son responsables de su enfermedad; se las congldera como
victimas ivnocenbes de fuerias tales como la pobhreray, las
bacterias ¥y los espiritus, que o0 n ditima insbancia los
factores Caunsales., La normalidad cdnﬁtituym un delicada ¥
compleio equilibreic entre el indiwvidue ¥ su ambionte fisico
v oemocional. Cumlquier cuptura de eebte egquilibrin pradueircd
wna enfermedad. La suscephibilidad a las anfermedades esbi
detoerminada, én consecueneia, por la condieidn montal

ciea del dindividuo y varia scogin el Lipe de enfermedad,
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Todo esto en cuanto a la enfermedad orgdnica. - Con toda

prrababilidad mo

puede decirt Lo mismo respecto de la
enfermedad psicoemocional. Bi we analiza la enfermedad
psicoemocional puede notarse ague e mads evidente la
inoperancia de la aterncidn médica occcidental para atender a
La poblacidn rural en este aspecto de su patologia. El
hombre de la ciwdad o entiende y hasta desprecia la wvida
inberior del indigena. Supone gue los problemas de la wida
diaria son tan grandes para el hombes raral gue no le queda
tiempo para tener problemas filosdfices y psicoldagicos. Y
cuando estos problemas se presentany dificilmentbe sa
interesa e¢n ellos como elementos de salud menbal y
enoeional ; los atribuye a "pensamiento mdgiea*, a
deficiencias edugativas & incluso hasta a deficiencias
cultburales. Pobre peperanza puede téner un hanbre rueal que
padece problemas emocionales, wi pretende que un meédico
wrbano le a}umw"

l.a esencia del hombre, su pensamienta, swu wida andmica,
EANE:S mfemtuﬁ,‘mu sufrimiento, preocupaciones ¥y @EpPE@Tanzas
guedan fuera del campon médico mccfﬂeﬁtal. 81 el médico as
incapar de comprender gque el paciente censidera haber
perdidido &l alma debido a un "susto', necesariamente serd
incapazr de entender la’ botalidad del hombre. E1 médleo
puede aplicar unglentos, inyecciones ¥y suerasy puede recetar

pastillas, modificar lo orgénico, pero al hombre no 1o cuwra.

™ -~
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theluse po le alivia de sus principales sufrimientas y al no

eatenderla e Lo puede conealat. e decirt gque el médico
e hana gue pracbica La medicina aoecidental mo representa wna
solucidén para los problemas de las enfermedades rurales

(Cnllade Arddn, 19703 G- 38)Y .

. Servicios Médicos

En los sicstemas medicon indigenas &9 posible obserwvar
e bendenacia imporbantes cuande loe semsicios mégel dcos
mwdafﬂoﬁ osocidentales se ivtroducen en su dominio, sue
conceplos e ponen @n bela de Juicio oy erisbencia gqueds
amerasatla. Cuando las poblaciones indigenas puedon disponer
de servicios modernos de salud a un costo ¥ en condiciones

gque se Juauen aceptables, la medicing cecidental kel e

calir adelante (Velimiraowvic, 1978 7). FEs decir que an
forma lenta pero mEurR,  da medieina acchadental wa
desplazando a 1a medicina tradicional indigeha. Aguellas
personas e podrdan estar interesadas en ejercer ocomo
practicantes de dicha medicina g2 ven desanimados ante las
rashrlicelones, puesto dite para pmdm+ ajercer deben contar
con la avtorizaciaén preparacidn gue les propareiona 1a
medicina occldental. e ello, la pente se déﬁaﬁima YOV
codiendo L;rvenm.ml obtro sistema.

fungue ol crecimicnto de o la compunicacidn soeial entre
grupes culbussoes i una tendencia hacia la wik Fooemd o ad
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material ¥ bteewolégica, no dmplieoa necesariamente la
aceplacidn enocional y el entendimiento. Los elementos
materiales v tecnoldgicos son mas faciles de bransferir y de
asimilar gue los elemerntos simbélicos generales de una
cultuwra, por ejesplo de su celigidn o cosbumbessy la
medicina pertencce a esos Glbimos si, como parte de la
cultura pgeneral, se considera w arbe ¥ na una Lhenica.

Cuando = iabroducen en una conunidad waloves
iﬁdi?iduali%taﬁ y reciben mids importancia gue loe wvalores
colectivas tradicioenales, la ddentidad socisl sufre una
pérdidas; los conflicbkos morales ) peicclégicos aumentan
(tensidn ¥y stress), y el dominio del individuo aobrre B
migme ¥y sobre su medio social ¥y eeeldgico so raduce (Ihid:
BB . £l aceeso a los eervicios de salud se dificults
debido & suw alte costo, a la dificultad de conmunicarse €n un
didioma gxbtrafio ¥y a la falbta de un pensamiento comdn acerca
de 1a salud ¥ la enfermedad (Casillas, 13768: 89).

Los antvopdéloges dedicados al drea de salud concuerdan
en gue el persenal de salud debe poseer un mayﬁr
conocimiento, comprensién ¥ apreeiamhdﬁ de las aportes de la
medicina tradicional indigena para con la mfencién de la
galud. Las enfermos hospitalizados esperan la compaifidia ¥ la
atencidén de la Familix lo que perbturbaria el cuwrsa normal de

Tas achividade

babituales de la wmayoria de log hospitaldes.

Las reglas de esos hospitales se formalan para la



conveniencia de los médicos, enfermeras ¥ obtre personal, ¥
No Rara vatisfacer en primer lugar lasg exigencias del
paciente (Melimirovic 1978: 8100, o

La mayaria de personas inbtenta curarse por si misma
Cavtomediacidn) antes de acudir al ecuweandero y luego a la
medicina mcmidwntaln Feto indica la confianza gue tiene 1la
poblacidn en la medicinag bragicloral dindifgeva adn cuandao
tenpgea acceso a la medicina opcidental ¥ repoonorca su

eficacia (Clerisme, 19772 18&).

4. L& Relacidp Medico-Faciente

Exdisten problemas pgue e presentan cuando se enfrentan
las teconicas de sistemas médicos diferpples. Lo corneultba
médica e la formé,eﬂpeeial di¢ la velacidn médico~paciente
gue se establece entire una persona que presenta un problema
de saluwd y obtra que, real o muhuﬁmtmmﬁﬂte, se encuertra
capacitada para resolverle y ademds, cuenta con el respaldo
social ¥y cultural para desempelar esa funcidén. El objetivo
manifiesto de la relacidn s la sulucidn_del probloena dé
salud. Independientemente del aiﬂtwﬁa al gque pertenezcan,
s Llamard médico ¥y paclente & l1os que ovtalblan dicha
relacidn.

For regla general la consulta médica comprentde tres

fFases WVarpgaws, 1978: 17-18)
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Ao ba preconsulta, es decir, cuando la persona analiza su
problems de salud, adopta el papel de paciente, decide
gque debe consulitar &l médico, estudia cwdl le parece
mejor ¥y o se pone en cevbacto con el

e bLa consulba propiamente dicha gue, al menos @n Lla
medicina Llamads "clentdifica™, e decir la occoidental,
congisgte en la enbtrevista cldinica y exploracidn fisica
ded paciente o fin de que &l médico pueda havcer el
digseunte con el paciente sue hallazgos ¥y lo erienta saobre
ta conducta p tratamiento gue debe seguwir, ¥ obbtiene su
consentimienta para acciones Tuturss.

e la posconsulta e la etapa en gue ¢l paciente recapituela
sobre lo sucedido, 1o gue el médice le ﬂijm, inberpreta
valora las ingbrucciones ¥y actda de acuerdo & sus proplas
decisiones pmﬁibilidadﬂﬂ.
lea dmportancia de la priﬁ@rm consnllba radica en que &

partic de ella pueden surgir nuevas relaciones médico-

paciente, came otras consultas, ciruyia, sesiones de

Tratamiento w obrasa

interesante analizar comne ce desarralla la acepbacidén

por un determinado eigbema médicoe do las tdonicas gue

ubiltiza obre. Este proceszo estd intimamente relacionade con

Ao gue se puede Plamar el conjunto bedrice de conocimienton



o la doctrina te cada sistema médico. Nei, vemos (Jue se

shema

acepta lo que estd de acuerdo o se puede adaptar al i
médico que valora al otro ¥ cuando no @5 @8 el cano e
rechata. Fara no citar mds gque un ajemplo, una wes que el
glectrocardiograma fen la medicina eccidental) mosbtrd gue
los FTebos cuwas madres pardan @n cuclillas {postura

,

vertical) sufrian wmenoes dafo, se inicio una campaia para

wolver a esta pesbura durante el parbos postura que habda
gido abandonada por considerarla Ppeimibivat.

Una de las caracteristicas actuales de 1a mediocinag
orcidental es el use de recursos téonives cada dia mds
complicacados. fhors bien, &) rechazo de las tdenicas que
wtiliza dicha medicina por parte de otras medicinas puede
deberse a una multitud de factores. Ev Mexico, por gjempla,

coman gue se rechace la venopuncidn para aobbtener sanyrea,

en vieta de gque se considera como un ligquida oo ronvable o
con propiedades andimicas (Ibicd.: 1?“30); Adends, la
asistencia médica oceidental, gque se da a través de los
puestes ¥ centros de salud, inerementa la dependencia
peicolégica de la poblacidn a la fmeﬁcalugia, y win dejar
de reconocer la importancia de la medicina maciﬁmntal, & e
@xpone a la pehlacidén a algunos inconvenientes inherentes al
Glercinio profaﬁioﬁal oo cidental (Balam, 1988: 17), como

#aone



@ . deperndaencia Tarmacoldgica,

b alergiae e intoxicaciones medicamentosasg,

L anpgustias intwahmﬁpitmlariam,

. tdonicas incocrectas,

<3 infecciones secundarias ivtrahospitalarciae,

Fo medicamentos equivocados a caducados,

g- dosis incorrectas,

o @quipos contaminados,

i gsecuelas muebilanbes o rreveraibles,

J - aitmrmmidn der ta flora bacteriana normal, & dimplantacion
e pédrmenes oporbunistas, v

br . rTesiatenciae a medicamentos,

Fuede deducirse de 1o anterior gque las acclones para La
salud en &reasn rurales indigenas ce enmarcan dentro do una

cancepeidn wrbana occidental. e deciv, que para analizar

lTog problemas indigenas, y especialmente sn solucién, we
sigue ¢l misme procesao que s aplica a los problemas
Wrbanog., De esta manera encontranos, por ejemplao, e Se
pretende dar atencidn médica on inﬁtal;wimneé fFisioas
thaspitales ¥y centros de salud)d quer fon una imitacidén a
pequela escala de Tas instalaciones ceoidentales, cuando 1a
caonfiguracidn de la‘pmhlaeidn e diferente. Hastbtan ahora nae

B han enconteacdo selaciones en funcidn do Ta vrealidad

local.




Ev lugar de buscar soluciones dentro del contexto
indigena, se acepta que la localidad debe "wrbanizarse' o
sea que el futuro de la localidad indigena se encuentea en

adoptar parcial o totalmente la forma de wvida occidental.

sto constitupe una falta de respeto humano, cientifico @
hisbérico. Humane porgque se gvalida la infertoridad en
somparacion con la wvida wrbanay ¥y se impulsa por mualtiples
medios a la poklacidn rwral a cambiar la wna por la otraa.
Fa falta de respeto cientifico porgue la riencia ¥ la
t@cqica s ponen al servicio de un prejuicio ¥y no se s e
@l motodo cientifico para evaluar integralmente 1a‘5ituanidn
de cada medio. LBe puede acasc demostrar cientificamente
gue la salud de la poblacidén indigena, con su desnutricidn,
parasitismeo y enfermedades infecciosas, es iﬁferimr an
rerminos de calidad de vida gque la salud ocecidental con sus
enfermedades degenegrativas, blceras, hiperbension,
Ffarmacodependencian, suicidio ¥ ptras? Habria gue
preguntarse si el indigena se heneficiaria cambiendo unas
enfermedadaes por obtras (Collado, 1378z 3,

5. Estructura Tedrica del Curanderismo

A nivel general, la estructura tedrica del curantderisno

divide en tres campos o niveles de acltividad, dependiendo

W
-
o

de la forma en gque se manede el medio en gque se desenvuelve

el paciente. Los niveles son los siguientess
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a. hMivel Matberials Ee el primero » el mds comdn, e él
g emplean objebtos fisicos paras

. manipular @1 ambieobte del paciente.

e Hivel EBEepivritusl: Fe menos comin, &n &L se enbtra en
mmntacﬁm e seres aspitituales me-
dianté los poderes de un mddium en
tranece.

e Pivel Monbal:z Fe el més rarc, agud 4 canaliza la

energia menbtal desde la mente del
sanador a la parte afectada del

pacihenbe.

Cada una de los bres niveles supone la existencia de

cierba fueotes de poder sobrenatural con las gue el
curanderoe estd Familiarizade. El sisbema ontero estd basadao
#n dos fuentes de poder que corresponden a dos palos
opuestos gue se ectablecen de diversas maneras, es decocir,
luz vy bimdieblas, positivo y negativeo, blanoo ¥ negro, bien

4

y mal. El curandero "1lega" a estos dos dominios, con
arregla a las nermas de uno de los tres wiveles, ¥ usa el

pader de curacidn para modificar el medio social del

Paciente o para cambiar su estado menbal,

sbeman.

El wmivel material puede dividirose en dos suboi
Los cwranderos del primer subsistoma Conbre lew gue Figuran

law comadronas, yerhberos, sobaderes) usan conocimientos v



32

gxperiencias pr&etiCaa sobre el organismo, ocuwras berbarias ¥
manipulaciones fisicas para alcanzar la finalidad deseada.
Ei sepundo subsistema encierra el empleo de objetos
materiales para manejar las dos fuentes socbrenaturales de
pmda%. For ejemplo los huesercs o componehuesos, quisnes e
dedican al tratamiento de Fracturas, lujaciones ¥ gnlpe%,_
ecreen haber nacidao pwadmmti%mdnﬁ o haber recibido o
encontrado el "secreto” (el hueso u ecbjelbto midgico gque les
sirve para localizar los huesos afectados). Antes del
tfatmmiénto los componehbussose suelen efecbuar algwnas
practicas religiosas ¥y obtros £6lo besan o soplan el
"wocreto'. El ritual mds importante del nivel material es
Lo "bavrrida" de las vibraeiones negativas gue afectan al
paciente, duwrante la cual el cuorandern gasa o froba un
mhjeto especial por todo el cuerpo del paciente, desde la
cabers & log pies, mievbras reciba una o varias oraciones.
Ademds, muchos de los actos de los curanderos del nivel
material son semejantes a los riteales eristlianosg ¥y se
consideran eficaces por la misma razdn.

ba explicmcidn quer dan alpgunos cur#nd@rmm de las dotes
que poseen es que son portadores del poder de cuwracidn de
Dinmea, A menwdo para la misma cura se @mpl@mnllwﬁ dos
‘ﬁuhsiﬁteﬁaa combinaﬂés, el fisico y el sobrenatural.

Durante la sesidn de bratamiento el curan@awm ABUME WNQ

funcidn activa & incluso agresiva. Mo se requiere que el




paciente estructuwre el tratamiento o siga los procesos de

antoandl: w0 alborrealizacién de sus proplos problemas,

o gue 4 considera gue 2] curandero poses Loes concoimientos

v capacidad necesarics para abordar el problema.

Refiridndose al bratamiento occidental un cuwranderc se
erxprest de los médicos oemidentaleﬁ_en lon siguientes
términos:  Yse limitan a tratar al paciente s6lo en el
consuwltboeric, btropiezan con muchos problemas porgue examinan
al paciente al gue tratan sin tener en cuenbta el wmedio. en
cpue #e dosenvuelve, Jo gue constibuye un error ¥y oun

preoabrlema. Tampoooa toman an cuenta a la FTawmilia ni los

problemas gue puedan existirc" (Troblber, 19781 184132,

G. Clasificacidén de los Curanderas
L.aa resistencia ol cambio social estd relacionada oon la

tncompatibilidad de los wvalores tradicionales con aspectos

pe como la imporbancia gue el sistema oceidental concede
a la educacidn ~la capacitacidn bédenica, dindusbtrial y el
igualtitariasma.

La existencia e la medicina traaiﬁimnml inddgena se
derhe o que satiaface necesidades de la comunidad gue no son

atendidas per el sistemns méddico occidental. S usa la

medicina dradicional indigena por Falta de medios econdmicos

pracea coecteanr los soarvicios de uwn pddico. Ge racurrae al

Lratambiento indigena en caso de padecimientos eapecd ficos
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que no estdrn reconocoidos como enfermedados por el sistema
aecidental.  Algunas personas acuden al cuwrandero porgue asi
né se enfrentan con problemas de comunicacidén con el gue los
VA & ateﬁd@?.

Con relacidn al aspecto de salud exisgte una amplia
variedad de practicantes aindigenas enbre ellos:s parberas,
cuwranderos, brujos, huweseros ¥ bobtdnicos. Alouyios mo s
simplemente curanderos, sine que tambidn pueden esbar en
contacto con lo sobrenatural y uwsan este poder en ai Proceso
e cu%awién, puesto que la enfermedad se considera
frecuentemnente como el resultado de un desequilibrio causado
por fuérzmﬁ sobrenabuwrales. La Ffuncion del curandero es la
de un restawrador de la homeostasig. Generalmente, la
comunicacidn con lo sobrenatural consiste en la tareoa de
discernir dichos desequilibrios » corregirlos. For ejemplo,
el espiritista puede proporcionar, en pawté, servicios
andlogos a los de las peigquiatraes, trabajadores sociales ¥
consejeros matrimoniales @n la comunidad no indigena
(Gorimshaw, 13783 38).

$5i bien es cierto gque los curanderos, como maestros de

La restauracien del eguilibrio social, son de importancia

"primordial para las poblaciones que sirven, ¥ se distinguen

por su alto grado de éxito, encontramos dificultades para su
definicidn. La ambigiedad con gque se definen las funciones

actuales die los memhjran*%h dey 1a medicina pepular ¥y la




X En

wdad

discrepancia on cuanto a 1o gue estas funciones deberian
seTy, en relacidén con el sistema oficial de atencién medica,
reflejan la wscasez: de dionformacidn acerca de esas Ppersonas.
Fror ejemplo, las téermines curandera y curanderisme se han
smpleado en auw sentidoe mde amplio para ddenbificar a todas
lag olases d@ ganadores v de prdoticas populares o e@n un
cenbideo mds eebricto para especificar "psiguiatras”
populares ¥ sus métodos; ¥ no se sabe nunca a clencia clechs
5i los Lérminos reflejan la orientacidn del sujeto o la del

auvtor (Chewney, 1978z 23,
Con el fin de eliminar las ambigliedades a gue da lugace

La costumbere de enpglabar a todas lasgs personas que Curan on

win sBolo grupo encontramos diversas clasificaciones qgque an

deasde las muy generales a lag muy especificas, lo gque va a
depender del estudio gue pueda cealizarse denbreo de

distintas poblaciones. Por ejemplo, parecs o que e@n 1a

culbturs mexicanc-norbeamericana (Kay, 19782 105 hay cuabro

clases de sanadortes: el sobador, que da masajaesy ol

ourandero, que na sélo conoce el masaje sino tambidén los
procedimientos de cwra herbaria ¥ ritualy ¢l bryjo, que
enplea artes de hechiceria ¥, en los lugares apactados, la

partera, gque asisbe a partos a domicilio.

digbinguen loe

rerberos, que pre i ben remedios berbavioesy; Las parteras o

comachronas sy las cobadoreas o magagistasy las selorns gue
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echan las cartasy los enpiritistas, médiums, ¥y los que
aplican la oura psiguica (Aguicre Beltrdn, 1978: G&-79),

Cheney » Adams (Op. cit.: 92-98) proponen que las
personas gque atienden la salud pueden clasificarse on seis
categorian, de acuerdo con las fuentes de.refar@ncia ¥ los
sanadores de la medicina tradicional:s  la SEAGFA, Una mujer
de mediana edad o anciana due presta asnistencia,

principalmente para padecimientos de la nifiez, a Tamiliares,

verinos y amigosy el verbera, gue cultiva o caompra hierhas
medicinales y lag receta como renedics; la partera, una
majer de mediana edad 0 anciana que fe especializa en
obstetricia v atencion materno-infantil g @1 sobador o
wasajista, que trata los esguinces musculares ¥
dislocaciones articunlares; el adivinador, que pusde ser
espirtitista o espiritualista ~empleando el btrance, la
bavraja, la bhola de cristal, ete. para adivinae lo
desconccido~ ¥y aconseia sobre cuestiones interpersonales, de
salud ¥y financierass v el cuwrandero, que redne las
taracteristicas de las demds eategori&s, trata trastornos
emocionales ¥y del comportamiento ¥ ﬁm|cun$idera poseedor de
wn don sobrenatural para curar.

. Englobando a todas las catbtegarias arriba mencionadas,
las caracteristicas bdsicas del curanderismo sehin Kearney

Ry 73 sons
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A Preivteipieos etiolégicos:
Come dnfluencia malinpna de fuévzmﬁ
huﬁanam.y axleahumanasg, ﬁmrturhawidﬂ an @l
gouiltibrio "fric-caliente" dol cuerpo,
desplazamiento de drgarnos ¥ malesbares

debido a emociones inbensas.

n
-

i

th I Sindromes ebtnoespeod Fioo:
Gusto, mal de ojo, empacho NErYiog.

[ Prrdcticas bterapduticass

Depuracidn magica del caerpo, dietas
pepeciales, medicinas herbarias, MaGa jEs Y
gliminacidn ritual de cauvsas de

merhilidad.

La actitud empirica que tienen los curanderos fremte al
bratamienta mbédioco, tmﬁimndﬁ en cusnta los cosbtos relabivos,
e la de wtilizar todos los métodos qué producen resulbtados,
incluen cusndo @l resultado es s6lo una digminueidn de la
anciedad ¥ el temor. £l verdadero curandero débe manifestar

un concepto del mundo profundamente religioso. Puegsto gue

s considera gue han recibide an doen o la gracia milagrosl

ar al serwicio del prdjimo. D

de cuwrar, les corresponde o
maneras caracteristica, estos individuns mencionan
grxperiencias milagrosas en la infancia gue denotaban su

predestinacidén a recibir la gracia de ourar filidald .
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Ir. La Comadrona
Hemos wisto anteriormente cémo dentro de las categorias

de curanderos se encuentra a la comadroma. A continuacidn

ampliaremos en cierta medida lo que encierra esta categoria.

1. HMedicina o Tradicién

El parto no sédlo constituye un preceso biolégico sino
que Lambidn se ajusta a ciertas normas sociocultural @s.
Cada sociedad tiene sus maneras de btratar » organizar la
wrimis bioldgica del nacimiento, tanto para 1la madre como
para el hijo. En ella se incluyen las creencias ¥y prdcticas
relativas a la atencidén del embarazo, parto, postparto,
dieta, medicinas v hierbasy restricciones del
cemportaniento, mecanismos de apoye psiconlégice ¥y social, y
especialistas que asieten a los partos (Cosminshky, 1978:
1382143,

Cuando se hace refereneia a la atencidn de las mujeres
embarazadas por las comadronas, generalmente se btiende a
pensar que es una forma primitivea, poco higidnica, sin

fundamentos cientifices v obtras ideas similares. in
embargo, se afirme (Willacorta, 19765 15) gue la obstetricia
naecid en Amdérica, come en cualguier okro 1ugar,_¢én el

preimer parbo, 5imﬁdo por la tante la primera ciencia médica

cultivada por los habitantes de la regidn. En la época

Frehispdnica los conecimientos gque adguirieron no se




349

limitarorn a la atenecidn del parbto, sine gque resoelvieron
algunas complicaciones, awrque la mayoria de ellas guedaban
en manog de las divinidados. Trehel, diovsa de la luna ¥ del
parto, recibia con benevolenocia Las plegarias gue le
dirrigian las mujeres mayas durante el embarazn ayudindalas a

parir o curando suw easberilidad. Ev la sociedad mayva o e

haber exisbtido un grupe especial dedicadoe a esta ciencia,

formadae por los chilanes o viejos adivinos v las parcteras o

comadronas. Log chilanes ensalmaban fowralian Con oraciongs)

a las mujeres de parto vy las confesaban. fdemds, caleulaban
la decha probable del parte por medio de la astronomias

“EL wmdmero fundamental deld maya en el sistema religioso
era @l 260, pero hashta ahora no se sabdia por que era
precivsamente este mimero. El enigma se resuelve €1 1o
gaplicamos con las ideas de los viejos adivinos sobre @l
cuarpo bumano. El punto de pactida Lo constituyen las
siguientes observaciongs sobre la naturalezas Ia Junay
para pasar poe btodas sus fases, iovierte 89 dias vy
algunas hovras, minuwbtos v segundoss @l meya covtaba sélo
dias ¥ voches completas vy por consipguiente tomaba como
base de su cuenta ¢l 29. A la luna contraponia el indio
@ la mujer. La experiencia le enselaba que el periodo de
menstruacidn duwraba cabalmente lo gue una reveolucidn
gintddica de la Iluna: La luna da la menstruacidn a la

mu jere., L erperiencia le ensefaba bambien que #n La
duracidr de la prefiesr entvan nueve periados menstruales
enteros. La luna suprime la menstruacidn de la mu e
La prefiez y la vevolucién de la luna estan por

coneiguiente, relacionados per el rdmern 29 x 9 o sea

269, mds uno scbrante.

Eate wimero 260 lo santificaban, diciendo: el mismo
numero de las lTunaciones completas ¥ de sus dias de
planilunio, que entran en el igmpo que media entre la
concepeidn ¥y el nacimiento del hombre. Su calendaria
sagrado tendia 260 dias (Sohubze-Jena, 1936y ecitado en
Villacerta, 1976z 98-10a)r,
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Las comnadraonats 30 pertenacian al olan sacerdotal gue
practicaba la pedicina nioa La nobleza, cino al pueble, pero
pozaban de distinciones que las colocaban por sobre la
generalidad. Su oficio era examinar a 1a embarazada duwrante
Toes Glbimos mesei, preseribir 1a dieta & higiene
cowsenientes ¥ o per dltime atender el partio.

La dieta de la muajer embarazada era objeto e atandﬂén
popeectal. Be le prescribian bebidas heebas de masz ¥
cocoiones de la planta congocida con &u pombre indigena e
“ixb&t”, y s la probibia comer barro o mascar chicle, para
gue el nifio nn AL e a enfermo © con las enciam duras. Se
e ﬁandaha guE o duemiera durante el dia ¥y que durante la
poche duarmi@ra hasta &l amavecer. S le recomendaba
eiectuar @l coibtn con modaracidn durante los primeros meses
del embarazo, paTta evitar el aborto. fror lo demds,
covrbinuabia ralizrando baodos sus guehaceres diarios evitande
ciertas faenas pesadias, especialmente el trabajon en el
AN o e peeparaeion de la comida seguia siendo s
principal pocupacidn, ¥ en sus ratos de ﬁcim terjia las
cabijas para cubeie a sy Tubuweo hijﬁ (Willacorta, 1976:105) .

Las comadronas ohservdvun gque la hemoeraria vaginal
durante los primeros meses del embarazo cedia com @l Teapos0,
y éste era el tratamignto que prescribidan. Conaideraban
comn Gausas del aborto el coilba proesiwo, @] abuse de los

bamons (e Yapoy ol erdeeso de teabajo, 1os sustos » los
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hechizos. Distinguieron el aborto esponténeo del provocedo,
el cuml era sevéramente cagtigado (Ibid).

Durante los ultimos meses del embarazo Y loe primeros
que sgiguen al perto, 1la comadrona recomendesba los bhafios de
 vapar. Después que la embarazada habia tomado el hafio de
vapor, 1B comadrona palpaba el utero, y =i encontraba que lsa
presentacién era transversa, por medio de maniobras externas
{masajes) trataba de colocarlo en posicidén cefalica. Cuando
se inicieba =1 trabajo de parto, ge llamabes ® la comadrona,
quien‘era agisz=tida por el esposo y la madre. El esposo
sosteniaAa la parturienta tomandela por debajo de los brazos
mientras ella se acuclillaba o se abrazaha a la cintura del
marido. La comadrona deba mesaje =obre el abdomen de-la
‘embarazada (Vi;laccrta, 1976: 108). Una vez nacido el nifio
y tree haber cortedo el cordén umbilicael, se enterraha’ la
placenta en un luger cercano a donde e habia efectusdo el
partao. Echeban suertes pare ver qué dia ponian la tripilla
zobre une mazorce de maiz cortéandols con un cuchillo de
obsidiana que luego era lanzadao s la fuente o al rio. La
mazorca de maiz la deggrangeban y 1la éultivahan cama Ccosa
sagrada, sirviendo la primera cosecha para alimentar al
" nifia.

Despues del pafta la madre era amislada durante 20 dias,

eiendo visitada sé6lo por la comadrona que le daba masajes y



.
o

le acompaifaba a los bafos de vapor. Durante todo este
periodo no debia tener relaciones sexuales.

Asi como en ia época frehispanica, an la actualidad Las

comadronas ocupan actualmentse un lupgar soepecial e

importante. Siguen realizande una labor gque no &% sélo
bradicional sino biene importancia médica. Las comadronas

@ jercern Comno perinaﬁﬁlmgas, médiras, curanderas, sochadoras o
pgpecialistas en rituales.

Un requisito para las comadronas es el deseo de
desﬁﬁpeﬁarfaﬁta funcién ¥ gque la comunidad les reconozca el
cardcter, dotes, apbitudes » cmnncimiﬁntém para ello. Lo
comagdronas a menudo gozan de gran respeto y prestigio por
parte de la comunidad, como lo dindica por ejemplo el
tratamiento honeorifico de “"Dofia" gque reciben en Comalapa.

L.a practica de las comadronas vefleja el ambiente
cultuaral. El antagonismo enkbre las acfitud@g cultuwrales »
lag practicas reales de las comadronas han cf@adn una serie
de problemas: el principal parece residirc en la experiencia
de la comadrona come madre ¥y abuela en la prescripoeidn de
higrbas y en les tratamientos de maséj@'m sus familiarces
inmediatos ¥y amifos. Eg decir que la madre llega a btener
obras obligaciones, entre ellas la de serviec de comadrona o
sus higas, nuaTamvy otras parientes. Ademds, coma la
familia pueds ser muy exbonsa,’ la ampliacidn de estos

cervicios médicos privados podreia ineluir a toda la




comunidad ¥ a numeresas personas de las aldeas circunvecinas
{Sohreiber, 1982 5. Tomando en cuenkta las subfunciones ¥
conocimientos pricticos especiales de la comadrona como
madre, abuela, pariente, vecina ¥ amipga, es fadcil comprender
por qué se esperan de ellas servicios consulbtivos sobre la
smaku. La lepgislacién estatal puede prohibicles ejercer la
medicinay, pero btal v coma se desenvuelwve la vida cotildiana,
les resulta muy difdicidl negar la apuada a sus familiares p

A O 5i ne ofreciera estos servicios acostumbrados, pese
i qua’la ley se lo pudiera prohibir, seria vickima de duras
criticas v perderia la amistad de su grupo.

E)l conflicto es el vresultade de la falta de acuerdo
enbtre los habitantes de una poblacidn ¥ los médicos o
profesionales ocoiderntales sobre lo que se wapera de la
Funeidn de la comadrona, Su Tuncidn como madrey ﬂbuelmfy
anciana de la comanidad, ¥ por ende come persona enterada de
loag artes de ocwracidn yp ﬁratamiwnta'dw enfermedades, £
gpone a la que establece el sistema cccidental. Ein
realidady, los méddicos del sistema occidental dan validez
solamernte a una parte de dicha fuﬁcién ‘el hecho de atender
@l parto), al miemo tiempo que imponen reskricciones & obkra
parte (a la fTorma de atender el parto) sin tener en cuenta
la artificiosidad H@ lag sanciones Juridicas Frente al
cardcter intengral de la med:iciya tradioimna} indigena en s

conjurto (Thid.oz 30).

.




En las comunidades indigenas la comadrona, en vivbud de

urna reputacidn gue se bransmite por la tradicidn oral, puede

mantener un papel discreto. Mo necesiba baverse conooer,
pues guienes necesitarn sus sgervicios sabev quidn es (Ibid).

Una mujer sg convierte de manera paulatina en comadrona e

’

un ltargo periode de Ctiempo en la comunidad en ITa que ha
nacide (Kearney, 1978z 76E-838). Hereaedan la profesién e
sug madres o de alyguna pariente, a las gue han oheercade

durante adns y gquienegs les bhan trangmitido sus remed! o

seeretos o las bécnicas que wsan para asistis un parba.
Algusas afirman gue han recibido, mientras dormdan,

intrucciones de familiares fallecidos o de epspiritus

tleriame, 1977: 19), La comadrona atiende los partos vy la
mayaria de las wveces biene conoeimientos sobre el uso de

plantas medicinales,

2. Funcién de la Comadrona
La comadroma asiste a la mujer duwrante la gestacién, el

precrto vy el periado puerperall. Suele ser una mujer de

clerta edad (40 aflos o0 mayor) que gora de gran respeto pore
mus conooimientos ebstdbtriceos vy rituales. . Tales

conocimientos los adguiere mediante el aprendizaje con abra

Ev Guatemala el 80X de los parctos son domicidiliarces y
son atendidos por comadrornas. El programa del
Ministerio de Salud PFablica » Asisteovncie Social e Y
awborizada su parbicip- 44w come asistentes de salud
a parbivc del alo de 19345,




pavctera 0 por erxpeviencia propia ¥y oen vespuesta a un
Liamamiento sobrenatural, suelfosn o wvisdones. Su farmacidn
difiere ronsiderablenente de la ensefianza médica oficial de
tipoe eecidental (Cosminsloy, 1978z L34).

.

Los congeimientos que poasee forman parte de su anmbiente
mociocwltural, de Lla misma manera que las prdcbticas
ohatébricas oceidentales corresponden o una e@strucbara
cultural més amplia, basada en obtros velores ¥y organizada de
diferente manera (ver secoidn t, Medicina Indigena »

Medicina Oocidental). La comadrona comparke cob su paciente

¥ o walores ouwlbuwrales,

el mieme didioma, conceptos corporalos
wogera de sw confianza ¥ la de agus familiares. Cono
narmalmernte la comadrona es unaAmujng la parcturienta e
slhente con mas liberbtad para explicarle mumléuier problema

cuandn la examina, gque =i la atendiera un ginecdélopo.

Tambidn se recwrre con frecuencia a la parctera parsa gue

Lo comadrona examina exbernamente la posicidn del nido,

da masajes a la madre, ofrece consejes & insgbruccliones ¥, a
veces, btodo va acompafado de wn oribusd de ocuvacidn. L.a

continwidad de La atencion y el apaore duarante la pgesbacdén,

gl parto y &3 puerperio contribuyen bambidn & mitigar las

angusbias de la mujer,

4%
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3. La Atencién del Parto

l.os nacimientos en el hopgar, atendidos pore una
comadrona, siguen siendo comunes ¥y preferidos en muchos
lugares. En contraste con la posicidn horizontal o supina
duwrante el parto, posicidn que es utilizada en los cenbros
e medicinag Déwidental, se emnplea la posicidn de rodillas o
Y muel?llam. Aurvigque la posicidn supina permite al
gingealogo o a la comadrona ver mds Facilmente al nido,
puede resultar mads dificil para la madre, ya gue conbraresta
la fuérza de gravedad, obligdndola & ejercer un gsfuerzo
mayor para expulsar al nifioa.

Itra ventaja de la posgicidn wverbiecal la representa el
gue generalmente ecta posicidn va acompa@iada de uns
distensidn progresiva de los tejidos que puede facilitar el
pracrticr. £l Df. Caldwyrmmﬂarmin Director del Cenbro
Latinoamericano do Poeri 'n atologia ¥y Desarrollo Humano,
Orpganitzacidn Panamericana de la SaludsOrpganizacidn Hundial
e la Salud, ¥y PFresidente de la Federacidn Internacional de
Ginecdlogas ¥ Tecdlogos), considera gue YLa posicidn supina
e la pear posiecidn concebible pPara ia madjer en bodo el
proceso del parto, salvo la de estar emlﬂada per los ples'

feitado por Cosminsky de S. Armes e@n Inmaculate Decepbion,

1675 AR

N pesar de lodicho anteridrmente, los programas de

adiectramiento obolbdlrico conlbindan Tomenwbandos 1a priceloa



de la pogiceidn supina ¥y eliminando 3o posicidn tradicional.
Lo actitud de negoar Lla atencidn ei la parturienta no se
colaca en posiecidn supina podria intensificar la btensidn

egmocioenal v o la ansiedad de la madee dando come resultade un

parto wads dificil.

easfuerzo mayor que debe hacerse para expulsar al nifo

auments a su wver la neeesidad de intecrferencias guimicas e
instrunentales ; egpisiatomias. 1L percsovsal médico
neeidental debe darse cuenta de que esba practice reflejas un
complejo cultuaral, desarrolladoe en un contexbo mm&idmnhml
relaclonacde con Ta beconologia wédica, la "medicalizacidn®
ded partao, dvterferencia quimica en tode el proceso del
pravetio, el valor abtribuido a la wfimawim, La relacidn
Jerdrgquica paciente-médicoe ¥ la QOHUWNiﬁﬂCiamﬂEl npinecdlogo.
En das familias dndipgevnas la posicidn Morizental puede
dificultar el parbo v Grear ansiedad a La parturienta. Ae .
puss, s eliminag una pedetica btradieional beneficiosa en

favor de obras cuyvas ventajas no han sido demostradag.

4. Importancia de la Familia
Ere ba préctice médica ococidental se ipnora a menudo 1a

importancia gue rewvistbe la participaeidn Ffamiliar en @l
proaceso del pacto2, Bl nifie ejerce wn efecto evidente

& furngue evn ba pedctics médica preivacda se permibe La
precencia del esposo en partos nermales, esbo vo estd del
todeo generalizado en la prdctica ohstdbrica estatal.
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I

sobre la estractura Tamiliar, no solamenbte v los lugares en

gque @l poarto en @) hagar es 1o comdn, sing en cualaquier

creamiers kb el . Lea Femilia noemalmente participa en boadas las

Al Gy el periodo prenatal, la

Tames de La e

embarazada —gopecialmente pordmeed @ o poode Consejo a smu

madre o o obro Ffamiliar de cierta edad, como parte del

eistena bradicional de referencia. Cuando acude al ménico
suele ir acompaifada de wn Familiar o ana amiga (Cosmingly,

L9E8n 13Uy

B la medicina bradicional v s Eera Be COnse UV
glemcrtos prehispanicos ya gue la comadyrona, por lo comdan,
attiende & domicilao. El esposac y familiares del seoxo

Famening presencian vy asisten al parbto, lo gue conbrasta

amiento de los parbos

marcadamente con el acostumbrado e
haspibalarios. Durante el puerperio, generalmente los nifos
mevoaresthan de ayudar a Eﬁ madcre, Lo parientes p padreinos
gue acuden a La casa llevan caldoe de pollo ; qfudmn v los
qumhmcérem domeastiocos.

.

“. Tratamiento Usado por la Comadrona

Alir v Favorecer la posicidny verbicad ia
¥ 1 5

fidemds de pre
comadrona enplea obra serie de mébodos en @)l tratamiento del
embararza v del parto. La comadrona puede admindsbear

masajes en ousalaguier Fase de fa ¥owdh Gabos se

aplicen con duavidad » Tirmera




A 3

gimple contacto fisico, suave, de la comadrona aruda a
Lrangulizar a la madre. Casserly (cit. en Cosminsky, pp
1A%), quien es un parbero, selala que "los masajes durante
@l parto marbienen la cireulacidén de La sangre, permiten La

ajaciten de la masculatura péleica ¥ evitan lag ik g L) e chuer e

T

el

ey e Internaty d

misme promugven la secrecion de la
hormona relaxinag gque da Flexibilidad & los ligamentos y

miasculos, con la comsecuernte reducoidn de las posibilidades

de gue se raspuee el peritoneo” (Cosmiswnky, 19782 1351360,

El bafio en el periodoe puerperal, btanto el simple como el

de wapor con agua de hierbas, o8 ana prdetics coman en el
ATER MESOAMSTLCarA. Ademds oe la considera parbe de una

serie de restricciones y actiwvidades diebtéticas » del

comportamiento que constituyven lo que se denomina la diebta.

Pbhwye bambi (U BV AN A Se usa &) halo de sudor des

Coans P

deldl parte en numeroses lugaces de México y Guatemala. el

bafie tiene lasg wvenbtajas no sdélo de la higiene fisica sino
LCambidrn de la limpieza ritual, asi como de apoyo y aberncidn
emacional ¥ psicoldpica. Las camadronas alegen gue el bafo
aumenta la lactacién, evita el “enfriamiento”, protepe a la
mujer de un aire, mitiga los dolores posnatales y promuveve
la_muramién. El némere de bavios posviatales suministrados
poe e comadrona varia de uno a wvarios hasta el Final del
pericdo puerperal (gque puede ser de una semana a A0 dias).

Las comadeanas con Frecuencia administran a da emhararadas
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podeia wsarse, durante los reconocimientos, enfermeras,
comadronas ¥ oauxd liares Temeninas (fbid.s 1363,

By conbraste con 1o gle se realiza en la medicina

wocidental, las comadronas abtignden o sus pacicentes Gnown

ambiente familiare, en la casa de la paciente o hien @n

imilares on la casa de la comadrord. G boma en

bbb

pectos de pudor ya gue no se obkliga a la

croams el e

uin pooo el corbe

mujer a sing ban solo aflajar

Adloa Lol e,

Ao G

Lloegadoes a este punto de desacrallo, en el que can

i

con @l Marco Tedrico ne artihoy, damoas paseo a la Mebtodologda,

a da forma e&n la cual se realisdéd o graed dara



ITT. METODOLOGIA

A. Objetive de la Investigacion

El dinterds Tundamental de la investigacidn acerca de
"Cudl es el ézito de las comadronas? EFstudio en Comalapa,
una comunidad indigena”, se establecié en base a las
gheervaciones llevadas a cabo durante uno de los btrabajos de
campo gue se realizan dentro del programa de estudios de la
Ccarrera de Licenciatura en Antropologia de la Universidad
deld Yalle de Guatemala.

El ebjetivo principal consiste en establecer por gué las
mujerss embararadas acuden a las comadronas ¥ no oa los
centros asistenciales de salud disponibles en la poblecién.
Be gquierce comprender en clierta medida el hecho de gue la
muwjer elija a wna comadrona para gque sea ella guien le
acompaiie en todo el procese de la gestbacidn ¥ parto. Ge
pretende &l lograr proporcionar lineamientos gque EptAd ey

futuras invesbigaciones en este campo.

E. Flan de Trabajo de la Investigacién

Con el Fin de facilitar v ordenar el desarvollo de la

4

investigacidn se rueturd un plan de brabajo gque puede

detallarse segin las distintas fases en las que se divididas

1
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FABSE I

SQeleceidn v aprobacidn del tema » de la comanidad a

petudianr. [eleceldn de dnstrumentos a utilirzar.
FASE 11

Elabpracidn del plan de brabajo de la investigacidan,
Trrewieldn ¥ oreadecuwacidn.

"FASE III

Foeviaidn bikliografica wobre el #mmm e las comadironis.

FABSE IV

"Fealizacidn del brabagoe de campo.

FASE U‘

Andlisis & interpretacidn de dabtios. Elaboracidn del ®trabajo

eneri o

Cronograma de 1a Investigacién

MES 1 a 3 4 5 & 7 & 9 10 11 12

FASE

1 BN
i1 i HaEd HRAHRRRHAAHNE

I1I 88@@&@9889@?&8@335BEEBBBBE@@@@SEB@BB
v + o+ 4 bR O+ O+ d

v a0acIIcEoURAIIaAATAAS

Los wmumerales 1 al 12 indican lcs -meres comprendides emtre septiembre de
1986 a septiembre de 1387 en ordern sucesivo.
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C. El Trabajo de Campo

1. Seleccidén de la comunidad y geleccilén de la muestra

Comunidad

El area etnolingliistica elegida para este estudio fue la
cakchiquel, y dentro de ésta se decidié trabajar en el
municipio de Comalapa, Departamento de Chimaltenango. El
motivo de dicha eleccién lo constituyé la ventaja que
representaba el hecho de que la investigadora ya habia
trabajado en ese lugar con anterioridad. Esto facilité la
acept;cién, por parte de la comunidad, de una persona ajena
que llegaba a hacer preguntas de un aspecto considerado como
algo que corresponde sd6lo a las ﬁujeres.

El trabajo realizado en los meses de junio y julio de
1985 estuvo bajo la supervisién de los antropélogos,
doctores Stephen 0. Stewart ¥y Didier Boremanse, recponsables
del trabajo de campo que se realizé como parte del plan de
estudios de la carrera de Antropologia en la Universidad del
Valle de Guatemala. El trabajo de campo de la presente
investigacién se realizé de octubre de 1986 a abril de 1987.

Comélapa es uno de los 16 municiéioé que componen el -
departemento de Chimaltenanga. .Sé enéuentra ubicado en la
Zona central a una altura de 2,150 metros sobre el nivel del

mar y tiene un area aproximada de 76 kilémetros cuadrados.

‘Limita al norte con el municipie de San Jase Poagquil y San

Martin Jilotepeque, al sur con los municipies de Santa Cru=z=
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Balanyé; Zaragoza y Chimaltenango; al este con Saﬁ.ﬂartin
Jilotepeque y Zaragoza, y al oesﬁe con Santa Apolonia y
Tecpan, todos del departemento de Chimaltenango (Diccionario
Ceografice, 197&6: 471-476).

Eéte municipio dista 28 kms. de la cabecera
depértamental y 82 kms. de la capital, El tiempo de
traslado en transporte publico a la capital es de dos horas
y medim a través de una carretera de terraceria que va desde
el cruce gue e toma de la carretera Interamericaens hacia
Zaraggza.

El municipio cuenta con 8 aldeas y 22 caserios.
Comalapa, la cabecera municipal, cuenta con los caserios
Chubixac, Paraxigquin y Paxén. lLas aldeag son: Cojoljuyu,
Panabajal, Paquixic, Paraxaj, Patzaj, Simaluleu, Xenimagquin
y Xigquin Senai (Ibid.).

El nombre gecgrafico oficial es €l de Comalapa. Sin
embargo, durante el periodo indigena preconquista e conocid
con &l nombre cakechiquel de Chixot (Ibid. ). Dicho nombre
viene de las raices chislocative y xot=comal, es decir que
significé en ¢ sobre el comal. Sin émbargo, este nombre no
hace referencia a su ubicacidn actual.

Segun los datos consultados en la Municipalidad de
Comalapa, el municipio'cuenta con una rpablacién de 20, 422
habitantes, de los cuales un 96.37% son cakchiqueles que

hablan ese idioma y el 3.632% restante son ladinos que
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hablan espafiol. Segin los datos de la composicioén etar;a
(Proyecto Medalla Milagrosa, 13835), el grupo MmaAs numeroso €5
el mayor de 21 afics (29.72%); le siguen &l grupo de 13 a 20
affos (27.5%), el de 2 a 6 afios (20%), el de 7 a 12 afics
(17.94%) y el de O a 1 aflcs (5.08%) .

La religién predominante es la catélica, pero tambien se
encuentra representada la protestante con un ndamero bagtante
alto de templom que funcionan dentro de lase caomunidades, En
la cabecera municipal hay tres edificics de la iglesia

catélica y quince templos protestantes.

Muestra

Con relacién a la muestra de comadronas, antes de
seleccianarla se eligid de manera intencilional informantes de
ambos sexos, originarios de le poblacién, completamente
bilingies, que tuvieran conocimiento de las comadronas y de
la labor desempefiada por ellas. También estas personas por
un lado darian su opinién con respecto al tema y por otro a
la forma de trabajc de la comadrona. De egta forma =se
estarie corroborando lo que dijesen lés-comadronés.' La
forma de Beleccién de las personas se reslizé de le
giguiente manera: por medlio de la sefiora de la casa en
donde wvivia la invéstigadora se conocla a mas mujeres, no
g&6la famili :res sinc amistadesz; ampliando paco a poco la

cantidad de personas conocldas; luego =z=e elegian & personas



que tuvieran varioz hijog (un minimo de 3 y un méaximo de &)
con &] objetivo de ver gu experliencis en cadas parto. De
esta forme ge trabeld con 25 personas.

En releacién a las comadronags e acudidéd al Centro de
Salud donde tienen un listado de lasz mujeres que ejercen ese
aficio,ltanto lag que han recibido slgun curso de
adiestramiento con ellos como de aguellas quekno lo han
recibildo. Dicho listado lo tienen en relacién a todo el
municipio, sin embargo sélo se tomd en cuenta las que
resid;n en le cabecera municipal silendo en este cazso un
total de l1l& comedronas. De las 18 me hizo unae seleccison de
& comadronas para trabajar con ellas. Diche seleccidn ge
efectud tomando en cuenta el grado de relacidn entre las
comadronas y los informantes, quienes a su vez preséntaron

8 la investigadora con cada comadrona.

2. Técniceg, Instrumentos y Procedimientog Utilizedos

Loe contactos con la comunidad ge iniclaron can visitas
periddicas durante log neges de zmeptiembre, octubre y
noviembre de 1986. Estas vizitas se.reélizaron con el fin
de bﬁscar alojemliento en una casa de familia indigens, B8 la
cual 1la investigadofa llegaria a vivir durante los meses de
diciembre de 1986 & enero de 1987, _Ademés se hizo unse
presentacldin ante las autorilidades dél lugar y se inielaron

loe contactos nece=zariog con informantes y con comadronas.




Desde los primeros contactos con la poblacién y tras el
traslado de la investigasdores pera vivir en la comunidad, ee
empezd a estudiar las pseslabras y expresiones que debian
usarse para pader hablar con mayor facilidad y confianza con
las personas. En general las personas veian con agrada la
presencia de la investigadora, sobre todo cuande se
enteraban que se encontraba en el proceso de aprendizaje del
idioma, que vivia con una familia indigena y gque se
interesaba por distintos aspectas de su cultura.

dno de los objetives que la investigadora £enia en el
momento de realizar el trabajo de campe, era el de trater de
establecer una mejor relacién entre las comadronas y la
camunidad médica. Para ello se realizaron entrevistas a
comadronas y médicos del lugar, Se pretendia hacer
ocbzervaciones de la atencién que presta la comadrena en el
momento del parta, asi como de la arganizacidn de las
sesliones de adiestramiento gque imparte el Centro de Salud.
Sin ewbargo, debido a la escasez de tiempo y a8 que se
deseaba sobre todo obgervar cual era la relacién comadrona-
paciente, Be dedicd todo el esiuerzo.a la observacién de la
atencidn de la mujer durante las consultas.

Dentro de los procedimientos que se siguieron a lo largo
de los dos mesesg de estancia en el campo, eztuvao el
selecclonar la forma méds adecumda para comunicarse caon la

gente, es decir, de llevar a cabo las entrevistas dirigidas.




El hecho de que la investigadora fuese mujer facilitaba el
tener aiErta.tipo de conversecién con las mujeres, de temass
que giran en torno a lasg actividades= que 1le son propias.

Sin embargo, ei no esmtar casada impedia que algunos aspectos
- concernientes 8 la sexuslidad fueeen tratados abiertamente
con todes lag persanas entrevistédas.

El tema de la stencién gque prestan lae comadronas,
permite que ge hable de cilertoe aspectos gexunales con lae
majereg y taﬁbién con los hombres. Sobre todo ee con la
mujer con la que g& puede obtener mayor informacidén, pues en
torno & ells giran muchos aspectce de la vida familiar (ver
datos de Comalapa, sececidén IV A.1). Es la mujer la persona
8 la que debe acudirse para poder determinar cuadles son los
patrones actitudinales que =e dan en la familia. Atendiendo
a exta congidermcién y tomando en cuenta loé aspectos
relaescionados con el seXo de la investigadora, puede decirse
que en general hubo.una muy buena aeceptacién por parte de
las mujeree de la comunidad hacia la investigaéidn
realizada.

Habiéndose instalado en el campé, la investigadora
inicidéd lae entrevistas dirigidas con distintas personas de
ia camunidad. Ectas entrevistas e realizaban por lo
general en las ca=zas de lo= entrevistados. Las entrevistas
con mujeres generalmenﬁe ce llevaban a cabo en la cocina,

que es uno de los lugarez en el que pasan la mayor parte de
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su tiempo. En el casa de jévenes (mujeres no cacadas
comprendidas entre las 14 y 20 afioz) no habia un lugar
determinado. La entrevista =e hacie en farma de
'convefsaaién informal. La investigadora le decia a cada una
de las personas a las que entrevistaba que estaba conociendo
un poce wmas sobre sus costumbres y su forma de vivir. Se
les preguntaba si les molestaba el que ze tomaran apuntes de
agquello que se consilderara interesante. Con esta
explicacién, tanto las pefsonaa entrevistadas coma la
inveséigadora hablaban con mayor tranquilidad y ein el temar
-por parte del entrevistado- de que =e escribieras slgo que
pudiera comprometerlos. En cuanto al investigador, el dar
la explicacidén le daba una mejor oportunidad de profundizar
en el tema sin temor a ger rechazado. En geﬁeral las
entrevistas ée realizaraon en un clima familiar, =in
hostilidades y con mucha confianza.

El patrén que =e siguié para proceder con las
entrevistas es el siguiente:. ge buscdé a una familias con la
cual trabajar, Una vez que ésta aceptd participar, se hizo
una vigita a la familia para saludarins[ conocer a todos sus
miembrae, interesarse por las novedades on torno a sus
acﬁividades cotidianas o temas de interés general (siembra,
comercio, coesto de.la vida, festividades locales, etcétera).
Luega se renzlizaran una o mas vigitae con el fin de ingresar

.

de modo paulatina en temas tales come la menarquia, el
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desarrollo en los varones, problemas en el periada
menetrual, el embaraza, el parto y el cantrol de
nacimientos. Ez decir que en las ultimes vieitas lea
investigadara conaeguia hablar con mayor facilidad de estos
vtemaa eiempre y cuando hubilese reallzada varias visitas
previas a la familia.

Por atro lade se llevd a cabo otro tipo de entrevista
infarmal. Puestao que a veces s& congeguia ver a la persana
gélo upa a dos veces debido a digtintas circunstancias, en
ggtas entrevistas no =e giguié otro patrén gue na fuera la
apartunidad. Una casas, tienda, camioneta, calle o parque
fueron lugaree apropilados para las mizmas. Por ejemplo, =i
ce encontraba a una mujer comprando hilo =se entablaba
7canveraaéiép con ella, luego sg le acompaﬁabé'a gu casa Yy en
el camine e le hacian algunas preguntas que reforzaban y
confirmaban o nao, lo=s datoé fque e iban obteniendo a traves
de lag entrevigmtas= dirigidas. Fsto permitis el ir
corrabarando datasz y al migmo tiempo e cubrié a un mayor
namera de personas. Lo anterior no implicé necesariamente
el que ge tuviera que volver a visita; a estas persoﬁas.

Algunas de las entrevistas dirigidas que =e realizaron
pudieron ser grabadag, con la previa autqri:acién de las
entrevistados y parte de este material pased por un proceesd
de transcripcidn, Alggnas na ﬁuedieron ger transcritas por

completo debido a que algunas partes se encuentran en
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calkchiquel. En el Anexo 2 puede encontrarse un listado con
laz preguntas basicas que e formulaban en las entrevistas

dirigidas y un ejemplo de las reepuestas que eran dadas.



IV, RESULTADLOS
M. Contexto de la Investigacidn

1. Caracteristicas Sociales

Conm la informacidén recabada ¥y 1o observado durante el
trabajo de campo puede decires que la vida de una familia
intdigeva transcurere devbep de un mareo de actividades bien
definido ¥ en el qgue puede notarse la divisidn del btrahajo
por diferenciacidn sexual.

5i tomamos comn modele una pareda en la gue el principal
ingreso provenga de la agreiculturs podemos nobtar aue 1a
meejer oo b l@vantaPme aproximadanente a las cuwabro de la
mafana para encender el fuego. Mientras dste arde, va a
lavar su nixtamal {madiz ya cocido con cal)d y 1o llewva a
moalaer, o hien, i son demasiado pobres, debe melerlo en la
piedra. Cuando regresa de moler, coloca Bl comal ¥y comienza
a bortear. Tignen que bhacer las tortillas del desaruno @
Lortillas mds peguefas ¥ gruesas para gque el mafidm las
1leve al campﬁ came almuerzo. Alrededor de las cinco de la

a la comida para gue la Lleve sut marido.

maMana biene lis
Fata comida consiste en tortillas y Jocdn (una especie de
raeracdao hecho de tomates v chile, previamente asados » luego
molidos en la pimﬁwa)u* Tamhién sirwve café, tortillas y
Joocdn, o biewn Trijoles. Despuds de gque se va @l moarido se

gueda comiendo o al berminar se va a limpiar la caga. i



o dia de plaza wa & compran

onece de La mafana aprovechando
k-

el dera cabta acbtividad

AT Y

ragresar de Lo plaza coloca Las

Gihene midaes les da de

COme ™

Lortillas v cafd, ey sea

cuabro o ciaeo de la

prreparar Terijoles o alguna

Joodn al momentoe de oomer.
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mMuier S PONE & CGoeTT B mane

de las siete w ocho de 1a noche
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leda para el dsoe de la mujer, arreglan algo en la casa ¥ &

warr oA o

2. Caracteristicas HEconbmicas
La goonemia del departamento de Chimalbtenwanngo e

caraoberiaa o

2 dependiente del sector agricola, en

donde gran parcte de la producedids alimenticia se
awhoconsuwmo. EL osector secudndario estd ropresenbadoe

O ool

bdsicamernte pors la ¥y oba diwdusbreia cas

secbor berciaric La principel actisvidad es el comerocic gue
repreaenta una achtividad constante y de gran dmporbancia
pars la wida del comalapense, porgue a diario se realizan

transacciones de los productos agricolas con personas de

obras comunidades,

o Comalapa exisbe un mercades municipal gue abre todos

los dias, pero cuva plaga se realiza principalments los diag
warbes, wiernes ¥ domingo. EL dia de plasa es aguel en el

gue se da un mayer movimienbto de las bransacciones

comerciales. e le Llama mercado al lupgesr fisioo donde
eealizan dichas transacciones. Eay 1&% dias de plaza Llegan
comercliantes de diversos lagares de Chimalbenango,
Guatemala, SBoleoli, ebto., para vender sus productos y parta

comprar olbeos gque a suwer son llevados o la ciwdad de

Guatbomala para su o wenba, Los produchos gue Llevan a la

diwdad de Guatemala varisn dependiende de La época de



G

rehay se venden frutas de la temporada, madz, Trijoel de

ol i

tintos bipos {negero, colarado, blanoeod, Paloma,

cerdos y obros. Tambidw kay alpunos comerciantes ambulantes

gue venden on obras poblaciones dulces tipicos, rosgquibas e

foria, pan 3y juguebed.
Los productos gque se compran de obras aldeas, pues No s

[

preaducen en el Area, zon? plétancs, pifas, tomabes

by amaros sandias, btrastos de peltre, china ¥ aluminio,
kd " 9

productos kambién pueden encorntrarse en los seis Come o

el atiwamernte importantes Jdel pueblo, donde tambidn ce

venden atiles seonlares, aparates elécbricos, biciclebtas,
heeramientas ¥ prendas que completan el vestuario, como
perrajes, bufandas, hbotas, ebtoe.

td

Fl uso de la mano de obra on labores agricalas o

Limitacdo por La Leponibilidad de tierra ¥y capital. Come en

A
-

@l resto del altiplano cenbral de Guatemala, Comalapa

caracteriza por ser una zona de mind fundismo edtrema, en

donde la ma o Fa de terrenos son menceres de dos manzanas

Qeopdn datos del CATIE {(Centro Agrondmico Topical de
Tnvestbigacidn ¥y Ensefanta, 1984), el wminifundizme en esta

rogidn es un procesa continwo ¥y acele

ade gque agrave cada

daia la situnecidn social v econdmica de cus habitantes.

Fn base a las observavionegd » las consulbas realizadas

pucde hatersae La

con prefesores doe Lo cabecera municedp




giguiente estimacidn: Ta mavoria de las personas (90X 2T
i+ El

prophetarics de sue viviendas, wy 5% Llae alguila atra HX

Tas tieve eon calidad de pedstamo. De esbas wiviendas, el

G4, 44% cusrba oo agus pobabley TELLEY con lebrinas, el

A40% con drenajes ¥ el Il.l8% con energia @ Gotrica {aepgdn
datos de 198% del Frovecto Medalla Milageossa, que e
finaneciada por Christian Children®s Fund). llas casas @mon de
Bloack, Yacdrilleo, acdeke o maderay los techos son de ldmina o
Lega ¥ los pisos de bierra, cementao o Tadrillo. E% material

con gue se conshruren las casas estd deborminallo por el

mivel ccondmico de la familia. vy Comalapa @) peromedio

mensual do dngrese beabko por familia es de G 30000, gue

itdades del

e el teibuidos enbre las digtivbas nece

cdeben

hogar (Thida?).

3. Educacién ¥y comunicacién
Lat institucionss educativas gue funcioran en &l
MU el pLO SO 18 g@scuelas oficiales, 2 colegios privados,

1 odwmebtitebte de wivel ha

iea, una escuela wrbana de varaones
‘ .

b adends wna oficina de correes ¥

una de nifias. Ewiw
teléagrafos (hbkid.y ¥ ne hay servicio telefinico.
G Salud

Conforme los dabos abbtenides duarante la invectigacidn da

campi, &n &l nunicipio fusclionan & puestos de saluwd, un

67



centra de salud, un hospital privade Yo oeuatro clinicas

Pprrivadas. El coentrn do saludy gue funeiona ev la Cabeoera,
.

cuenta con dos médicon, una  enfermers profesional, wun

eatudiante de FRs tEjercicio Mrafesional Bupervisado, de la

Urdversidad de San Carlas de Guatemala) v dow enformeras

avziliares, Cada btres mes reciben la cunta avifgnada de

el d o ameer vl que proviencn del Ministerio de Salud Fabklicoa ¥

ek e

encia Social, auwngue por la general las medicioas
aleanzan sé6lo para un moo. El médica # cargo del centro,
Como algo may particular, trabaja sobre bodo con la wigidn
e La medicina praeventiva, sin embacgo, La gente suele
acudir a dicho centro cuandae las enfermedades ya eastbtan
bhastante avaniadas, puss prefieren consiiltae primecn con Lo
curanderos Uradicionales,

Lo mismo sucede con el hrove o ta privado, gue fue

ipudgs el Lerramobo ocon ayuda Grlranjera., 8]

ronstruicdo e

Paesar de que oob

& hospital tiene e tablecidas cuntas que s

ajustan a laas pPecibilidades ecovdmican de 1a poblacién b

s

bueras iﬁﬁtalawianmm, @l mismo pareceria no cubric a un

parcentaje raronable e 1a poabilacidn poreaue 1a gente np

accude. Sin embarpo la gerke pref

e A al cenbro de ealud

amvbes que al hospital, que es La Al tima altervatbiva. Cuandon

la gente llega @l boapital, despuees doe hat apobtado los
renrsos tradicionales v owvisitada @l cenwtreo e salud, muamee

erve ol o hoepdibel delido ot

shade de o pravedad cftier ke




alcanzadog caoma consecuencia, la gente plienta gque al

hoaspital sdla

Lloge o moarit.

Las cuatro clinicas privadas Tuncionan en la cabeeera.
Doe de e¢llas pertenecen a nédicos gque ademds trabajan en 1203

haspitaly las ebras dos sélo funeionan les Tines de semana )

verternecan a médicos gque enbre semana brabaian en la cludad

de Guatemala. Por las mismas rafzones ya apuntadas ocan

relacién &l hospital, e poca la gorbe gue acude a las

clinioas. Ademdas, e ¢l pueble existen tres farmacias, una

s del Mroveobo Medal la
>

de las cuales funchons a braed

Milagrosa. De dasn dos reosbtarnbes una, que a9 1a mayor,

per e pegueina perbenecs

eoa wra foamilia indigena y la més
a ur lLadino.
Qlros recures: Cor Los gue s cuenta ern &l municipico

v ocadta aldos

la cabecera sen los cwranderos btradicionales.
go encuentra generalmente Una comadraona poun aabrador. Evi &

cahecera podemes encontear 18 comadronas, 3 sobadoves e

L

hueses, & sobadoras de estédmage, wos 9 saturadores, wnos 7

liamadores, wnos 5 bhrujos w vartrios yerberos euva funcidn
4 - £ F b fa

serd deserita en la préxima secodldn Terel as

ool

S w SR R SRR

son lag gue atienden la mayeria deo casos de enfermedads €1

s consulbtadas por personas de

Comalapa v paeden bawlbidn o

glhras aldeas vy municipics.
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BR. Categorias de Curanderos en Comalapa
Ey Comalapa encontramos la siguiente clasificacidn de

curanderos gue attienden las diversas enfermedadeds gue pueden

ar rresentes B das perEonas.

1. Mg eamanel s

e la categordia gensral con la gue son conocldas

todas las Personas QU Curan. Teodeciry que ee el

nombre con el gue s agrupa a btodos los cuwrandoros.

2 Ag?omanel ed 7in glavise

;

s Llamea asi o bodos aguellos gue wbilizan hierbas

Jrevit iy rEd Lizar sus ouwraciones

A g ign
doentre de csta catenordia so evcuerntra a 1os gue
cluran a personas gue han sido datiadas o bherujoattas
por obra perscaa, o bien por el alma de algan
mueeto. Mediante el procesoe de adivinaciadn
provostica guidén ba causado la enfermedad, pero no
realiza una cuwracién de bipo oegdnico. La forma que
whidtiza para cwrar es gue fumes cligarros por wmedio de

laow cuales eywteablece gomuanicacion con el ewvpidirita de

Lo mertres. Fetos curanderan dieen gue Lo cura

concsicte on "ofrecer wn voeri ficio para los

ket o', cacrificio consiste en llovar un
patlo o gallive, unag 102 candeolos, corme do mareano,

WITIO  Cerenan,  dneis

Proem e taa ol e paeerao




4.

ne

colocar la ofrenday todo se lewva al puerto, dueiio o

crificio s hace el dia

seforda de wn bupgar. O

e

aprapiadaon dia midreoonles para gl seforio o duedio

’

del terreno, el dia i ora ga para el sterto o

difunbo.
Al Ylegar el dia sefalado, el paciente tievne que

llenar & la casa del adivive para realizar la

ra a sentir el alivio

ofrenda, bras la cual se el

i

i cayd bien. B4 nio hay sedal de mejoria, vuelven a

P S

hacer la ofrenda obroe dia en la casa del
adiving. Hi owoy wvan oa wne lugar apecpiado.
Bavihein che? {lugar de muchon paloc)s Lugeacr

apropiado, es un monke, la casa del duelio de la wvida

¢ Lla saiuwd, también da la enfermedad. el lugar o

cana del selhario. Nivd se haocwe ta ofrenda si el

pacierte Ho 88 CuTa, PETO S Wi poco mis ampElin, un

poce mas de ofrendas, mas de cantidad » calidad
.

provegure v bran siddo antdas ous peh

iedones, que les

cunsideren para gque le devuaelvan la osalud, que Le

nerdonern, que no lo vuelven a hacer.

Ag?wbas =} hbrujos

en ol gue ocura los melos hochizos gque le ban haoho o

WM PErsana., bas melos heeohizoe son hechoo por obro

Bt g e Lo peresona afeocbada pueode o curada para Lo

s omer dewaplta la forma eon la gue eo ha dado

cual delb




Lo enfermedad. Peimero se debe ver cudl ha sido la
Forema de la enfermedad y se sigue dicha forma para

hacer gue la persona que ha beoho &) mal lo reciba

N 6i misma. decit, gue e devuelve 1a misma
condicidn de la persona que ha recibidoe el mal. S

emlracno, & wveees el mal no.orecas e@n la persona que

a becho el mal ging en wio de sus bBijos o alpan
Familiaer.,

(5} hrujg 5 UNa peTrsona gue puede semborar el
mal, asi como buscar an llecenciadoe o un defensor.
Fore regla pgeneral noe es sing hasta que muers alguno

gue deja de haber peleas entire los bhrajos ¥ sue

paciovibes.

Adyugquj grabk?ad -~ mobadors

K

en esta cate Ly ay e ENInen bra a los quier coamponagn

Tos huesos; se JdJedican especialmente a brabtar

guebradaras, fafaduras o hien polp en alpguna parte

del cuerpao, La ecura 1a realiza duarante variac

T O, cada 3 & 4 dias ve como va La e bradura
pravea nobacr la mejoardiag Ta qué efectia mediante el
wsa de plantas con las cuvales asoha la parte afecbtada
parca arrelar el hueso quebrado,

G @miﬁdln'mmfaduvm gE un poeos més facil para el
sobadory btrata de componerla vweondo alecohol o

s

apuardionte, J & A dian ve s VR perreora e s woloy .




Ga

i eslta mejor. Moveces una sola ver basta parta
curar la zmafadura.

i oes oélo un golpe en una parte del ocuerpo sobs
con aleohol o aguardientse ¥y e curado @n poocoe
biempo.

g Jekteay pamad -~k schador de estdémago:
si wna persons esta padeciendo de wia enfermedad

dipestivia de cualgquier tipo, acude a un sobador de

eubdmnago. Fate curandersa (mujer u hombre,

’ dependiendns del sexo del paciented, ve - -la enfermedad
que hay, aplica algunas pomadas y brata deoe ver las
parhes alfectadas. Las pomadas son wsadas para
suwavizar el estdmage. Si hay enfermedad, cdlico o
dotor de wostémago, eld{la) sabadord{al le dice al
@nf@vmm(a5 gue le wva a ver 2 4 3 veces hasta
dejarlodal noermal. fleceta plantas medicinales parva
cada clase de enfermedad., .

Para sobar el estdmago usas popada valencia an
verrana pues se tiene la concepeidn de gue su efecto
e Franci, pmmmd& alcmnfmradé en Anvierng pues sn
efecte e caliente 4 jFrrma da ATUWCENA fracra aver K pluar i i
se eatd embaraczada. oo pomada azueena se lo aplica
AT mujér gque coneulta al sobador de esbdmago
cuando ha dedade de ver la mmnmtruqmiﬁn e LW mers.
Laos sobadores de éﬁﬁﬁmamm wsan pomada o aceite ¥y




)

rercetan medicinas dependiendn del b Lempdy e
Ta onfermedad.,
Ta RJ orouwiotadg
A3 hTanuy pa rawinag e saburatioraess
goeneralmenta San mu Jeres gue se ded iean a eakar @

le nifes gque padecen de Ymal de ojo' dmdnicod.

Proara ewrart wsan buewve de galling, aoe ibe de oliva @

de cocina ¥ oruda fruta chalepen Bl Eda Fraoban ¢l

' hueve pee bede Bl eueepo, la udd s la maphaean 20 un
’ poen de aceibte » oon el 1a Trotarn al nide acompalandao
pelba satuweracidn de una pegueifia erae Ldn. Lees
sintomas por medio doe log oua Les reoornoen ci wue el
nife padece de mal tde oja sons @) nifo wn deja de
Vherar y puede o no bener Veheleas' dnocrechones en
Los @aio “

Bl "mal de ojo" pucde ser cCasid aragle por las
mujeres enbararadan, PO pErsonas de cardcter
ghnojado o omuy débile par hembres que estan en
walado de emnbriagusz o bhien por aq wellos que so
ericwentren “engomnadoest’ tes d e:av;::‘ qr, er esbado poste
alechdbiond.

T eaturador we la sefal doel pal de ojo, & T
1o matuwracidn de wn huevao » bbiene oereeas s
palanganae cde agua. 61 berminar doe satuear parte ol

huown v Lo echa al apguaa on Tt v Lon o el oola e



la persaona gue hizo e}l mal. S el wal de oJjo e
provoacado por una mujer embararada el huews sale con
BATIH T & .

Trae aplicar 1 o & veces la saburacidr el nidoe
gqueda curado. Siv embargo, s&lo la saturadoara puede
hacer la oura, v la pumd@ Bacer La mamd i
cualguier olbra persona. a saturadora biene una
forma sepecial de expresarse &l aplicar la
saturacidn.

. Uy oneld ~-r llamacdors
e @l @gs@mialiﬁta masculino gue oura el susbto. L. e
sarvbomas e esba enfermedad son: La persgona S& pone
palicda, las crejas se pones delgadas, la persons
plerde el apetito, se duerme de diay por la noche

.. &

sd durmiendo se levanbs gritancdo; sioce

crbarid o

asolea s

le hincha la cara o los pliesy, » el pela lo

e Praveada. L. Perredlna

povie cablizbagja »y o no
pone atencidn & nada. Fara curarsee acwde al
Framador, qguien la wve ¥y pregunta en dénde se ha
aswstado, ¥ decide cudl es el procedimiento a

EXCRURT  a

C. Las Comadronas en Comalapa

1 cormbinuacd én s

hard wna descoripeidén detallada de la

catepgoria correspondicnte & las comadronas. Definidas por




’

t

Rpersonas de Lo comunidad, las comadromnas con sefioras de edad

que tienen expericncias en las enfermedades de las mujeEres.

bas mujeres han adguicide sus conocimientos a btraves del

don gue han recibi doy, pero ant

debicron pacar por cierbag

dificultades en la wvida. Noalgune

% omujeres se les revela el

o de

2 comathronas o braves de suelos on Tos gue se los

prodice el deostive.

1. Caracteristicas Generales
La gran mayoria de las comadieanas BOTT MAIETES CUYO rango

e edad va desde aprroximadamente

los 29 afoe ~ edad on e

tiene mde de 40 alos ¥ o la puhléwidﬁ preficere consultar a las
e mavor edad., Cuwande se habla de "mayer edad” ze hace
referencia a mujeres Hue epeben comprendidas entre los 49 a
G0 aflos.,

-

La yean mavoria de las comad e oy ag

S0 el fabetas,

|
generalmente se inician -, hasta Lo 80, aungue la mayoria
generalmente pertenecen a un nivel socioerandmice Lajo,

siendo su esbracceildén de lo goupos menos privileniados. Loavgs

casas dende wiueen rTeflejan pe ricbuacidn.

Eolre las comadironas entrevia

sadas, Dol Tina, pov
efonpla, vive en wune de los cantones mas apartados del
centro de la poblacidn. Fava llegar a su casa debe wuhirse

una peguedic cuesta y luege ur oo

reneuenlea con una pegueifia

g4 que tiene dos cwartos, wne de los cuales EEOWEQ OOm



cocina ¥ &l obtroe como dermiboriog este altimo es ademds el

Tugar donde La comadrona atiende a sus pacienbos.

Er Lag familias dndigenas de Comalapa se Lle

aproxidimadameybe un promedio de & hijos, sin embargo, wn

hecho curiose es gue la maveria de las comadronas no

-

tihienen btantos wiflos, llepgan & bener 2 6 3. Prasd lemerhe

ello e deba o la forma gy la gue llegan a hacerse
comadronas fque serd descerito mds adelante).

Evy cuanbo a 1m-mwupmmiﬁn, el ser comadronas es Lo mas
impmrénﬁtmu aungue elle ne implica el gue deden a un lado

lag bareas propias de la mujer gue son las de atender el

Bogar.

02 Caracteristicas Hepecificas

adoen z iwndicia la pracbica (gue noe ew la

A e

miama @ i gue [ empiera ol aprendizade del oficic, 20O

la entere los 30 a 4Q

aiios) de la atencidn de portos o

idv abltevida &n

afoa. Eubo se debo & gue, sepgin 1o dnformac

la comunidad, todas las comadronas con casadas y han tenido

das o bres bijos, decir, que ya biener experiencia propia

et relacidn a lo gue oo un embararo, Lla atencidn del mismo,

bparto. Tamlei & o Lenido va i opertaiidad

ded parbo vy pos

de familiares o wpeinac.

de presenciar o ayudas dén parclbe

Ademds os llegada ectax odad owands una sorie de



grbos les indican gue su btrabadce dehe ser el e

Comad ronat.

Fraor o general wna comadrons Flega a bener un Liempo de

egjercicio de entere 20 y 20 aftos, desde el momento en gue

empisgra a realizar btodas leas baveas propies de su oficio.
Antes de ejercer como comadeona, La mujers que wva a preesbarn

e cervicio a la comunidad buws gue haber recibido leas

wsotales pertinerteos. Ho todas las mujeres bienen ¢l "don"
e wer comeadronas, e consideras Que son pocas las gue

reelben las sefiales para btener owlte Urabajo eepeeifico. Lo

comachronas ne rocit ben clages para potler atenders los partos,

wa bilieven esbe oficio como destino.

swe dice que ellas

destinn se we mediante distivbos hechos gue le suceden. Freer

eiemple una nujer puede suafric de cierto tipe de
entTernedades en forma conbinua sin que nada nd nadie pueda
cararla, también puede padecer mucho sueifo, asi- come bener
pocos hijoa, ¥ btoman en cuentsa gue denbro de su familia hawa
habido algan caso de gue una mujer hara sido comadreona.
Evi orelacidn o los hijos que tienen, cuando se dan las
‘

partos se consideran gue son sefales indicando ol oficios

gque da placenta sesn moy pequelia v el corvddn umbd lical

Leal e

sumanente pogquefio. El corddn umbil LGP I 2

la comadrona ya gue e en dote donde se puede encontrar la

indicacian de codntos hijos va a bener woa major. e o

el ba gue el ftecho de owe onoon YA sos pny peaguedo o ov o oa ello
] £ ; R



SO suUmE gue la mujer wa ha boniddoe 14 2 embarazos

congiderado como Una sefal de que La mujer

anbarioreas,

Tiene gque Llegasre a realizar una barea especd ficas el

atender parton, Feoe @dempla, el tercer bido de wrs de las

mujeres entrevistadas nacid oo wna placenka nuy pegqueiia w

La comadrona dijo que no habla podide dejar los cuatro dedos

ot

do carddn al nido porgue era demasisdo pegueia. Cuanda el

agpaso de la parburienta le pregunté a gue se debda, ella

respondid gque era porque glla ya no dba a btener mds bhijos,

gue e todo caso poilda bener wy aborbo pero, o W rifo. L.a

rardn que did Fue el gque Yella tradia trabajo, porgue btiene

nr

mevios o

ue las demds mujerps y sdlo con sefia.
decic gue debido o 2llo la nujer ibha a Liegar & ser

Comachroria.

son doloares de

428

Horos signos gue paeden ser frecuenteo
cabhera, sustboy, dalor de muéwpm, ¥ oel gque la mujer se
mavrbenga en general con malesbares. Ademds Lo majer, a
pesar de los dolores, dacrme nuy bien durante la noche. Ger

dive que esto sveede ya gue “le dan Llibertad a la mujer para

gue dusrna puesto que cvande le tlegue e diaa que enpiecs s
tLrabajo se le quitardn bante el suelo come las

enfoermedadeos,

Cuando La wujer pred

svvhec 1o sivbtomas awhberdores,
Tambxi v puede nobdcacle unm,wﬁﬁ&miw e eruar formada a La

altuwra de la mullcca e2n Lla mavno derecha, algo asi oono uinsa




cioatriz de guemadara. i embrorgo, la mudec asengura

g gquemnado. Adomis presenta obra oe

LN R N AR i g | o i

o ban promivente, en la palma de la mano dercohas b ae

mu geres dicen gue 1o s

pfal de la oruzr es propia de las

coamadhtonvy e

momevvbao en el gue aparece la orux

cwando la mujer se considera en condiciones para poader

= j T Comes CconachrarTe .

Como e menciona con anterioridad Tas comaxdronas
]

apravden & atender partos debido a la experiencia een sus
propios parbtos y o a gue empieran a arvudar en la atencidn de

pactos de faailiares v vecinag. &

sl o oraro el gue una

comadrons benga aprendiras, aumgue alpunas de las comadronas

aryvlirewd o

zadas di Joeran que les gustaria ensefar a obras el

.

oficia para gue a iy s piherds bo gue saben. ALgurag

s WU pocas, las mujeres tienen oporbtunidad de aprender

o obra comadronas

3. La ftencién de las Comadronas

»

Habdendo viste cudles son las cavactervdiebicas aue hacen

de wna mejer el sor comadrana, PrOPpOrCLionaTemes o
continuacidn cudl os ba abeoseidn gue law comadronas ofrecern

@ sus pacientos,



A w La Mujer v su Enbarazo

Cuando wne mujer ha tenido embarazos previos y ha sido

atendida con anterioridad por una comadrona en log partos,

@esta mader yva sabe lo gue es un enbeaeano. bando en esba

ibwacidn, bteniendoes 3 04 4 moe

de embaraga, acude & la

comachr i fravea el o oonace

o Ny

Ptuwaed dy oy para Llewerleo
wn Mencargo’. Bl encearge consiste en alpunes regalos tsobre

fodoe alimenbos) vy solicitarle que la atienda duramhe todo el

PR OHI G EO . La coamadrona acepba la dnvibacidn a

La que
atienda &l parte v desde ese momenbo s orea wn laro muey
fuerbe onbre pacienbe y otmadrona. e mutjer sigue btodas las
indicaciones que e da la comadrana peara gue dsta no se

enfade v para conseguies wn feliz término del embarazo.

primer embacazo es wn poce diferente, wa gue par o um

Fadeo fa mujer no salke gud es 1o gue

a prasando, pore

obro tiens verplionia de comunicarlo a alpguien, ¥a gue plenca

gue tienes una enfermedad grave, ¥ por Glhima muchas veoes o

tieneg 1a suficiente confianra come para decdrselo a la.

GUWE TR Fecordemos que el patrdn de residencia en Comalapa

@n pabtrilocal, por lo gue la mujes a guién biene gque acudir

@uoa Ll SU@Ta. AL bener wos bres meses de embarazo e lo

dhicer a0 la suenra, guien la llewa a wer a una comadrona,
dieidndela que wlsibardy a una seflora para wer gud

grnfavmedad binene.

Ta suenra Lo gue habla corn la

comadrona Yy o851 o embarazdg le pide gue so o hags oxo




alerie i . A la wmujer la suegra le indica que biene gue

Facer btodo 1o gue la comadrona le dina.

b . la Comadrona ¥ la Faciente
Las comadronas abienden a todas aguellas personas que

sulten con alpguna Yenfermedad do Ldmagon” » ademds

e

atienden & las mujeres gque especdficamente Tengan La

"ooformedad" dol embartaroo. TIE T viIe aclarar gue s o

e durante la realizacidn de sete

Jargo de bas enbroviaebas
ﬁmtuﬁim, Ltodas lag personas coirnecidicron en catenorizar ol
proceso del ewmbarazo comd uns enfermedad. Do abid gque hava
wrid especialista para kratar las enfarmeﬂmdmﬁ relachoradas
con el estdnago. in Emhérgm, ¢l embarazn es una enfermodad
distinta o las demide enfermodades estomacalos ¥oes atendido
& forma i ferente por la comaderona.

- AL heocerse carpo de Ta atencién de la paciente, la
comadeona asume wea responsahilidad, voooedlo ante olie, sine

avte la Familia. e

sde @)l momento de aceptar la aterncidn,

La comadrona inicia wna relacidn eatrecha tTantoe gon la

paciente comd oo la familia. Las wisitas prenatales lac

realiza Ja comadrora on la casa de La pacionte ¥y se da a la
Prveros solaments cuands Py aldgaén problems 3 la pacisnte

debe ir a la casa de la comadrona. Fin embargo, ssto Gltime

s ooy ¥oomoaln veEoes 3 ¥a gque s T comad TR ARG




JAexis ientke o manda & avisar de 1o e le suceds Fravr

gue sea ol la guid

vawa & wverla s la © 2

La comadrong realiza las wisibasg prenatales cada quince

{15 dias o cada mes, dependiondo do odeo encuentre a la

ppacienta. Fiowe gue existe algan peligro, gue &l smbarazo

no se desernvaelve normalmenite, wubiliza bedos los medios a su

alcance para resolver la dificultad. Froe renla general la

al el bavno

comadrona wea los massjes abdominales y el teme
de wapor utilizado decde tiempos prebispanicos), ¥ da lag

rescrilpeilones que ya han sido deballadas en la dnformacidn
¥

gevieral sobrs comadeonag. Coneilderan qus gracias &l

wmaseal puedern remediarse muchos malts » ewviborse obreos oon

relacidn al embararo. P ejemplo, @i & la paciente
Bivebarn los pies por retencién de liguidos, la comadeona le
aplica un bafo de temascal ya que considera gque la hinchasdn

puede darle calambres ¥ afecbar el B3 bavo en

cal 1o puade hacer warias e que la pacienbe

Tema

s normaliza.

Ademds de Llas prdcticas medicas propiamente dichas, la

el vinculo gue uneg a la

comadeana cumple olbra Funeidan.

paciente con los scontecimicontos de la comuntdad. fngue ba

mujer sigue eealizando fag tarvreas propias de suw sexo, la

comadrona Llega o benes un wlincule afectivo con cu pasiente.
Fillo se debe s ogue La comadreony o guicn comenta con la

paciente las toareas v lag acovtosimientos de la coamuntdad.




urante @) periodo de gectacidn, o &)l gue la comadreona

atiende a la mitjery, le propoceiona ademds de 1a attencioén

fisioa, vcidy peicolégicn. La atencién consiste en darle

preeidad en relacidn a sy embacazo, manbeniondo

Comunt ol sobre las btareas oue realldlra diariamente. Der

walta Forma le proeta ateocidn Poaruda e la o recolucién de
las probloemas hogareBos., Tembiién comvarasn de oo GANLT 68

gue soe o dar dliariamente on la comavidad, con aguaelddas

decit, gue la comadrerorna mantiere

[RR I A AW S AT BT q] .l.l [ S R K R s ok o
tvtegrade a la majer denbro de 1a comunddad durante ol
e edo de epbarare v ogn la etapa pumrﬁﬁrmlu

Frn resimen puede deciese que la comadrona os consul bada
it wdlo por el bratamicrbe del ewbararzo on sdi, wino Cjlier
ﬁmumlmun%ﬁ Gambidan gete Cratamiento itmplica la consulta de
anuntos peresonales v de da comunidad. Aderds parece ser gue
La cercania, el poder atender # hogar, costumbes, comodidag

Yoeconowia con las varones mao tmportantes por las cusleo Ia

et decide ser abendida PO una comnadrona. por o ello

gue el bratar de hacer Gue una smgder dndlgena embararada
Lleve su control rrenatal  con un médico eccidental TAE N

Toma on cuonta das cararberd bl cns

propias del medio, 410

cancigus ol crenr ansiedad on la Paeiernte. Froar wn lade ne

grede wna fuevbe de it ormae i &

sovbe contianza v ademibe e

r

en o relacidn can sw camunidad.




LF 3 CONCLUSIDNES Y RECOMEMDACIOMES

. Comalapa es wuna poblacidn con una prelacidn comercial mds

1orrét g com COn

O BEnoE 6 recha banto con lags poblaciones wec

la ciudad capital, lo cual reperoutbe on una r&pida

bransformacién comercial vy social. Coneludida la

»

investigacidn, tanto documental como de campa, trras haber

convivide un poco mas dg dos meses con la gente de GComalapa,
ee posible werdfloar determinadas actibtudes guse las persanat
Lienen ante clierbos aspectos de la wvida. Madi miamo se puede
wer que alpgunas de esbas acbitudes pueden considerarse

tradicitnales ne obstante el cambio soclal arriba apubado.

s oncunentran las

PDentro de estas posturas bradicionsles

bales coma la eabencilén de

actitudes gque bicnen ante acpocto

Ta mujer dwrante el omharaze, el partn ¥ el puerperio-

Conedderamos gque es conveniente y necesario realdwar

esbudios con un enfogue acstituadinal de esbta problemdbica.

decit, que pueda Flevarse a caba una medicién de
actitudes tanto entre los habitantes y comadronas, asad come
de los médices cccidentales, » se llegue & formar un mercled o
By ECE i tTmbmJﬁm.mfimimnhwmmnt& o las m#m&dwﬁﬁmm devtron deld
drea de salud pabhlica.

T, Las comadronas mo mdn‘pmrﬁmnam que practidguen su oficio
por el simple hecho oo hmmmwlm,'ﬁinm pquum mm ha dado asi

desde avbalfio » por no exiobic rarenes pares hooer ackro

.



fe

(S Ui mudor se convierte en comadrona paula

tinto. Con gue cumprlarr v beaos

e, las funcihoan

ol
vardado, sipguwen siendo las de erxaminar & la embararada

crd ki la dieba e

durante el peviodo de pestacidn, pre
Py e o atender el parbo. Todo o hacen manteniendo s
= 3

wanowlo afective may fuerte conm sus pacientos.

necesario tomart @ cuenta las cavacterisbicas de las

comadronas pera poeder implementar distintos tipos de

atearyeidan e la salad. et barea de comadroma llewva btanto

Tienpo doe ser realivads en las comunidades inddgenas, que

Lojos de gque sg Lo considere una Torma aobazoleba de aktencldn

deld emboraro, estd arraigada en una bradicidén secular gue

hace que la comadrona sea la parsaona mds

confiable para la

poblacidn dndigevii.

inmamente, trae

un bargo periodo de bGiempo de servire como tal on la
conunddad en ITa gue ba nacido. For ello, &l ser requeridos

wuE servicios las personss ya sabm quicn es, va gora do

proectigio. tlecis que no @8 Wna persona ajens a La (Torma

chee ser de los pobladores, a su forma de vida ¥ a sus |

conmcepoiones oo respecto al embararo. Fe una persona oque |

farma parte de 1a miasma comunidad de donde 2on regueridos
sus sorvicics, donde es conaecida v conoce & los habitantes.

' J

For lo tanto vo resulta alguien ajeno gue no sahe oome |

Thewar La relacidn enbree Te pacienho v ous cmoeimisabes,



7

buwetbi o mas

Seria converniente gque s rpalizara wn e
internzo en ewanto o los niveles de prestigico gue se dan

devbtro de la comunidad. Elleo econ el fin de poder

proporcianse con mayor egractitud las actitudes hacia

pErsonat gue ejorcen el servicio dentro de la comuwnidad,

-

ani prechkar un mejor servicio a Llos pobladerecs de

comunddade avd S penas.

LT AL

D Los eanacimientes v la comprensidn gue Bog

comadrona, Forman parte de su ambieante sociocultuwral. b
comacdrova comparbe ocon sw paciente el mismo ddiomog
poneeptos corporales y valares, ¥ gora de Ia canfianaa de
ella 3 dr suse Tamilisres.

conadreras seguilran gorande de prestinio, de déwito

(en euwanto a los niveles de acepbacida) dentro de lag

compritdades indigenas, como lo mue

shra el easo de Comalapa,
‘

porgque diche dueito radica precisamente en el hecho de sewr

parbe de wn convbextbo oulbtaral. Flle les poremit

»ohovier wra

mejor comprensian de Lo gue las pacientes (mujeres

embarazadas) eievten con respecto a su &

Lbwacidn o oa la

Forma @n gque decsan ser atendidasy asdi como el hecha de

conpeer sw historial familiar les facilitbta Lo relacidén can
eris parienbes. e
Gi tratarames de bacey gue  wma miui adina de da

ciundad, de clace modis, s dejgara atondo dweante @&l



embarace ¥ parbo por wna comadreons, fracasacdamos ya gque

Feneidas. Dicha reosi

Whalvria mucha res stencia o comprensible

v

g pensamnos gue ba muder ladina proviene de un conbexto
socioculbural e el gue Lla aboeneidn prenatal » del parto es

ra

proporeianada por mddicon lizados en eabas bareas.

b Bdewn, Lo mismo ocwrere oo la mujer indigena, guien por
Treadicidn v por efectos de movberneer los pabrores

culturalmento scepbados permite ser atondida por aguella

Cperaona gue denbro de sw o comunidad tiene es

a o funci dr,

decic la comadrona, que es la gque realmente estbid capacitada

soptn el contexto ¥ pabtrones culturerales de o comunidad.

Seria recomnendable gue agquellas personas que Hienen a su

carie loo atencidn de la salwd desde un enfogue hiomédico
L]

e Areas dvndd ey tomavon e&n cuenba (¥R LG 4 daten as e by

culturales pelevart

ruer son inportortes para las perconass

¥ ogue por oello ee conveniornle tener presente dicheos aspeoetos

paca poacder Llevar a cabo preegrame

pd

efectivas en cuanto & la

ateneiddn de Lo salud de las mujeres embarasada

For lo anterior nobtamos gue existeon aspechosn realos que

motivan a la mudee embarazrada para gue acuda preferentemente

a Lo vcomadreona, discrininande olro Yipo de posibilidad. 144

e come La oomadiroana e L

mdendo wun papel dmpoctante v

predmordial conu la persona ddéneas paca hacerse carpge doel

[ER AL

Wty e jere



AN

o podemos ohyiar La Tuncidén que desempelan las
comatdronasn, que i blen es cierbto no se ajusba a la wisidn
ogecidental de la medicina, resulba sors una Torma elficiente »
eficaz por medic de la cual se realiza una barea preimerdial
dentro de cualguier pablacidn, la de ayudar en el vacimientao
ghey wria persorna.

L.oag an ~hos que mobivan la preferencia y escopencia gue

ienes la mujer embarazada por la comadrerona, ¥ no por La

medicing cecidental para su atencidn, las podemos reswnic @n

gue hay uva Funeionalidad culbural, eoe deecir: e ajusbta a

patrones culturales como la concepcidn e la inbimidad

corparal ¥ pudor pereonales,- la wisidn del aspiebo moxttial y

adends la comaderoma es wuna persena Ycabda’™ » con o wn Ydon
eupereial’ dentroe de la comunidad; por obro Yado favoreoe La
relacidn dque se daogue es de mujer aomagier, gue sirve de

enlace entre la mujer embarazada y la comunidad.
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ENTREVISTAS

A comtinuacidn = enuneran las preguntas bisicas que eran

wtilizadas durante las entrevistas realizadas.

Freguntas

1. SOuidnees son las comadronas?

o P guidgn atiende la comadrona?

3. LCome atiende la comadrona?

it e Louwdndo zabe una mujer que estd embarazada? {evm qué mes se

da cuerta) '

S cTémo sabe la mujer que estd embarazada?

. LAuidr atiwnde & la mujer cuarndo esta embarazada?

T ludArnde empigzs a ir la mujer a donde la comadromna??

. iCada cudrto va la mujer a donde la comadrona?

9. JMimita la mujer a la comadrona sélce cuardo estd
embarazada?

10, Snidn le dice a l1la mujer coan qudéd comadrona va a inr?

11,7 ¢Buéd le dice la comadrorna a la muejer cuande llepga la
primera vez?

1. Lhué daolores co preserntan en el pauta?

1 3. Lud atewcidrn s le da a una embarazada cuande no resulta
bien 21 embarazc o que vieng ancormal el nifco?

14. sharguéd e manda-a wna mujer al Hospital?

1 5. LQue cosas reconienda la comadrona peara el parta?

oA pontinvacion proporcionamos una transcripoidén de una
entrevieta conoe ejemple de las respusstas gque eran
prapo-ciloradag. :

Respuestas

1. SJHUTENES GON LAS COMADROMNASZ?

"Gern seBoras mayores de edad; gue tiernen experiencia en

las enfermedades de las mujeras. Harm adguirido sus
concoimientos a traves de un donm que han recibido, pero
el cual primero han pasadoe ciertas dificultades.

Las dificultades gue han pasadoe ern la vida son las

enfermedades que e2llas han tenide gque les han servidao oo

zefial del trabajo que tienern que realizar. Las sehales
mamifiectarn 8w la palms de 1a mano; y otras por ejemplo

para

BT
e

se

les han presentado ciertos suefos, suehios gque sl prédicen el

destinc de la persona de ser comadrona,
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SOV RUIDK ATIEMDE LA COMADRONMAY

Hihma  comadrona atiende a todas las personas que resulte
alpuna enfermedad. Froos ejomple ro sdla, buena, las mujeres,
tambitr & los hombres goe resdlten tener alguns enfermedad
de estémango; pora si wne pujer tambidn resulie alguna eh,

mal, puss 2lla le dird gquée grferpedad biene. Zi oes wna
enfermed zimple o si 28 una enfermedad pues asd slpgam
pavrto verdad. ¥ oni ouna nejier asi oyva resulte cor unos S-3

meses de embararo, entonces ya ella le dice que "usted ya
el @ ey ownn condicidn erdtica®. Buerg aurgjue tel ves mo le
dice directamernte sinc gue e% un poco asi de obtra forma.
Frtereces mas que toedo a las mujeves embarazadas y que
resulte ya de coa enfermedad. Evtonces ¢lla le dice a su
pacienta que e wenga alguna encargada soa la mamd o 1a
surfgra de la pacientai o =i ez posible el esposa, "

SO0 YT ITEMOE LA COMMADRONNAT

Vs muenea o la mamd, entre ellas se tiene gque consultapr
e ir corn la comadrorma, ir a saber porgue las marndarcon a
llamar v llegawm a preguntar: “Digoul pe venimasg nosctras,
gso nog Fueron a decir®. L comadrona va diciendo (dice la
comatronal s gue fya las mande a !lamar porque Yo ono le puedo
decir a ella sd¢lo a usted o a ustedes les pusds decivr, ¥
ahara su hidja o su muera ya esta esperandes o yva esha
embarazade, de & o 3 meeec', Y ahi gquedan elloaz, wvar, D
regresan ¥ agradecen Y €€ regresan a su ocass. Y llegarn a su
casa entre gllas se conmsultan “gud hacemce ahora, =i vamos
com e2esa omarorna dowde ella fue a decir 2] dolor de
@atdémago o oo obtra comadrona., Nhi e quedarn pllas, si van
con el mismo oo gue fue el ornfermc; alli ya le llegan a dar
LI eararga & la comadierorni. v

cCUANDD SARE UM MUJER QUE E8TA EMHRRQZRDQ? (N QUE MES SE
DR CURNTA? ' .

"Rupee e seos casos pues hay, & formas. Foimerc mas gue
todo mon wnad mujer recidn casada, pues la prlmera VeI ques S
le presenta unocs dolorres de parto, pero ella =in embargo nc
oo cabe.,  Brntonces ells puss estd sufriendo élguﬁos dedores,
tarnte eh no tiene gena de comer, eh con muacha pereza vy muy
encjada; asid pues no sabe,  pero basta gque le resulte un poco
mas dificil v a esc cuavko acude a su mamd o & su suegrara |

su peopio o perosc.  BEntoncos eso
canavaby 110 st w2 odayr 1a meocssidaod de conmaltar con uma

Vosetora do este oficio. Ertomees asi puss hacer poro ya

.

.



57

tieven 3 @ 4 o hasta S meses de ssta enfermedad de embarazo.
Hasta ahi les daw la respuesta que es lo gue estd

cras lovnantdce log doalores. Fuero, & 81 caso de una mujer gue
va ha tewido ciertos embarazos, pues ella ya conoce gue son
doaloves de parto. Ertonces desde los primeros meses ella
pues ya acude mas que a esta seficra comadrona. - Buena
depende tambidr porgue a veces esta sefors, la que resulta
va enferma, no hace ew los primeros mesos, & veces hasta los
Gltimos mesesy entonces cuasndo e es an poeos dificil; poargue
A veres resultan ciertos amcormales, porgue yva fuera de
tiempe v asi la comadrona noc atiende en una formas pues buena
porgue tal ves: el nifc pues gue esteé por verir no estd en
buerna Condicidy porque a veees el nifo viene atravesado o de
urma forma, pues no viene de wna forma noormal. Entonces la
pobve sefora @ota, o =ea la embarazada o la que este
psperando acude a wbtraj perc tampoes ecte le hace mejor
aterncildn porque we en realidad la consulta e bastarnte
tardada. ¥

LEOMO 8ORE LA MUJER QUE ESTH EMEARNIADAT

"Eurwo, cuando una mujer ya ba tenidoe clertos partos
pues €lla ya sabe mayores coaas de un embarazoy entorces
ella va con la comadrona a dar a conocer y al mismo tiempo
lleva regalitoee para la comadraorna para que se le atendiere
mejor a @2lla, vy lleva, buenc, mas gque todo asi parn, aguas,
chocolates busro el gusto de ella y asi otras cosas y asi
pues la comadrona muy satisfecha la conathrona y espera en
ctirne atenciones maAs que teday ¥ asi el dia gque se acergue
el partco v le presta mejor atencidv! :

SOUIEN ATIEMDE A LA MUIER CUAMDO ESTHA EMBEARAZADA?Y

Mo comadroma 1o atiende a su paclienmte cadas 15 dias o
cada mes a como va suw paciente. Morque =i @lla no ve la
cosa seria pues no acude a medice; pues si o ella todavia ya
va acercande los meses o dias ¥ ve a ella gque transcurre
mucho peligra la manda a =su paciente com un médica, a que
acucla a un médico porgue en veces, ¢ si oo tambiénm la
entemascalparn porque dice gue se pone may fric vy tambien
tomar remedios asd calientes. Azl remedics gue no =@an
Firios, como caseres qup se les dicerny mas gue eso.

Las preguntas 7 v 8 o fueron respondidas en esta
entrevicgta

JWIBITH LA MUTES A LA COMADRGHD SOLD CUNKPD ESTH
EMERAZANATY . . )

"

Y 1lzga 1o mujer cuande todovia e

Lo eoperanda de & oa
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T onmpREG. Vo de 4 nmesern ya la zefiora embarazads ya no ne
puede irj; yva que terndria gue ser la comadrona, irla a
vigitarlia a ver counc estd; si ova bienm o na va biern. i rmic
va bierm s porgue ella tiene guae vor como hacer oom la
sepricra enforma, ooae o va ebavder, =i 1o lleva al hospital,
@ omi 1o pmanda por 21 Coentero de Saluad; ellos lo tratan de
hrzoerla asi come dije alli por antericomente. Gue buscawn
2llas la manora come hacerlios, usan jabormes de coches cuando
I oantemaceoaloan, oon g285@ 5@ ensuavielizan mucho las bebd
cusndo toedavia e han wmacide dicen ellas pues. Duscarn la
FEAWEra o wma dres al Hoespital o por el Centro de Salad,
el o ellas vy ubilizan méddico. "

[

30 LEUTERN LE DICE A LA MUIER CON QUE COMADRONA VA A IR?

FCow el primer parto pues sienpre mas que alguien los
dice porgue ez oo la peidnern, i 2ea la memad o la suepgra.
Bueno, mas gue hay alguiewr que les divije; pero yva ocon la
Za., Ia y demas partos pues lps gquedarn entre ellos [Pl ya
supisran oo la pimsra, Ertoness zon las que olles
decicdor, ' .

11. LOUE LE DICE LA COMADRONA & L0 FMUJER CUAMDD LLESD LD ia.
VEEZ T

"Fugr, 21 llepar la conadreva la primera vezr ella coamo
@ ha encargado te ou pacienta v ella lo gque dice:s Yoo g ue
v has llegada, queé tienes porgue yo estoy esperands allifg
pacs dice la onferma “diszsculpe no he llegado, oo me

hiveharan loe pdes ¥ me sients muy mala® dice ella. La

’ coamachrora dice "poarcgue wo e pasdd avisar” clice @211a. Pues
dice la enferma “ay si muchas gracias, digo yo a ver como
weoy Pacer, dicen ellas. Plo o mija por eso M eroarngus do
wisteo vy tengo guo salir de mi resaomsabilidad” dice 1a
comadrora, Fupe ahcra, mafians o hoy misne hacemnoss un s

temasonl ¥y oo este te curds, porgque con ese de hinchardédr te
puede afoctar muy male o te puede dar un calambre y nejor
cary eso te eurds ¥y nos quedamcs bien”, asi dice la comadrona
cuaanda llega la primera ver; y llega s visitar cada pooo
nasta que =e normaliza y va lleggarde el dia que licge el dix
del parla v gque vn estd bien. )

>

1. SOUE DO DT e FRUSIZNTONMN EN DL ramy,e

MIEDL dole e @l parvde, sl Llar o pes omecqsiga Witoola epn®e

que la nujor va, Lo emapiers @ doe el F

Wi wogival oy
otenidende dalore doocivwlora oy Fedio vy o dal sres de rabpra, v ooown
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gee ya la hirnmchazdédn de los pies ya casi mi los pusde
levarntari ya ey esas semanas y €1 orima ya con escs dias ya
va saliendo, asd ya a la hora del partc ya nace Bier @l nifsa
cuanrdo esta moormaal. Cuarndea mo esta rormal es que porgque na
curede en este casc también perc cuands esta normal el nifo
va la semana cuanda llega a contar a3 la comadrorna que ya le
did ecte Flujo y reconiende sus medicinas a la BENGrA.
Reccmiende pomada, recomienda aloohal, recomienda alucema
e pomines, recomienda tambidrn trapitos para eyl ver para
amarrar el cmbligo del bebé, se pusde vestiry vy tambidn
atros gque se puede deecir que =@ prepara un posc chocalate
para darle a cualguier hora que pueda macer @l rifoa y alli
teviends ya sug oosas no puede saoeder mada, '

Jumna s "lps guiero contar @l Casa mic con el primer partao.
Mi muegera wme me contaba mi mi mamd tampoctd, ningura me
decia, de cllias de las dos no me contaba qgque &8s la gue yo
teniay poro otras seloras si ome contaban. Ura de las
maestiras dorrleg yo trabajaba me recomendaban pericdn, me
recomendaran @l pericon y ae reconendaron también la
pastilla prenatal y campolén fuerte pc inyectado tambidn.

Fo tambion. Yo v 1o eabia y tambidrn cuoarda fue esa
recoamendacl sy v me corntaron en ese CAsS t ambi dr. Otra de

lag enferoaeras tambion me dijo gue te pasa, (siempre ya
camia bien), gue te pasa me decia y yo le dije Poue nes bergo
ganas de caner® y ella me atendio v oe vid. “Mija cuente a
tu esposs gue vayan conmigo a la rmoche, v yo les voy a
pEperar en la moche”, me dijo. "Eota bien, muchas gracias®
le dije a la zchora. fues la sefora al Ylepar los dos nos
fuimas a la casa de mlla, nos estaba esperando; cuarndo le
dijeraon a ni eEPosd pUes 50 @RPOSA ya estd esperandoe angora
ya na son dos, que ya estan ustedes los tres, povrigue ella
guta esperands um nifo ¥ aci , 2lla noe tiens gavas de
comer, Y comprels medicina para que asi vaya ooniendos bien ¥y
pueda rmacer bien el nibo. Le recomoendararn mucho, mucho @scg
v la misma sefora me conpré la medicina y ne inyectd, vy
tambiér me receltd la medicinma que e prenatal. Y otra de
las sefioras me dijiercn "a usted mija wnosctros te vamos a
cantar porgue usted ne lo sabe!, tgi gracias" les dije.
"Mire me te vayas séloc asi en la lunn y en el puro sol, &
veces hay eclipses; a veces tambids 1a luna hay efectc de

la lurna; vy asi péogase siempre gancho o ondempre 1léveose un
pufiito de sal para que no le vaya & tuceder alpga" me
dijierarn. ¥ oyao les-dije "y que me va a wrcpden? . “"Mire si
usted me Haco eso, a veces cuands une desead comer una CoEa Yy
mo bicee diveer, B wRDRS o e ot la coesa que net e
deced de comer v por e caso o2n veces traye aborte' me

o1 geroon. oY epee aborto, poe gee?” les prepuntaba y ellas e

v portoectaboan "Pive, écmne geted no sabe todevia cuanda ya e
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vaya sabienda ese hoasota 1a muerie ce le prezenta a una” me
dijerorn, me asustaran., Fera la maestira que me recomerndd el
pEricon me dijo "na te vayas o asustar, porgue eso no traye
viada, que si sdla me estaba contempl andao para que ve no e
asustaray ¥ era un bBien gue me hiciseom 2llas; que me
racoiendavont tembidrn medicinas v Ml mifo =i macid normal
mermal, v

13, BUE ATENCION SE LE DA A UNA EMEARAZADA CURNDO MO
RESULTA RIEN EL EMBARAZG O GUE VIENES ANORMAL EL NIMO?

"Fugs, mos gque on ese cana =i la oomadeors me puercls
#rr escy la ceomadrona es ese cuande va se dio @l casc
alli tambiér que también es esze casa cuarndo se '
ivcomodarn las comadrarnas. Es en ese caso cuando acude
a un' nedico o las marnda para el Hospital. ®

14, SPFUOR DUED BE HANDA, A UMD MUJTER AL HOSPITAL?

. "las manda al Hospital porque no comsulta a tienpo
¥ mo queda2 otroc aedic para ellas. v

13, JOUE COSAS RECTMIENDA LA COMADRONA POARA FL PARTA?

"Ruerio, urna comnadroma mas que toado recomiznda unas
medicirnan, Dusna en la hora del parto o antes verdad,
porG man qQur todo estos) pero, no bastaria con osts
perqgue todos lar requicitos o corm que envolverse al
nifo, pums, mo hay ningdas comsejc, o no hay mingusa
recomendacidr de parte de los papis o de parte de ellaj
pues mas que todo 2 hassta la hora del alumbroamientao
alla exige Lectantos cosas)y y porgue esta v porgue si
porguas nic tiensn con que taparlo al nific. Pera en
realidad buerc tal ver ooz gue los papAs som los

» responcables de este, pero ya en los segundcy; tercerc vy
demis pavtos. Evm 2l primer pacta ahi oi pLUes una
fracasa porque no saboe vy tampoea, buernco, hay papas que
son irresponsables pues no e preparan ¥ hasta la
Gltima hora puss se

sematan; perce on realidad deberdiar gue las partoras o las
comAadronas gue diganos eh, que recomerndaran ciertas cosas
Rara el usoe gue se recesitan en ose momernt o, HForgue muchas
veces gotas seforas som auy encjadas y buerc tal vez por un
caso tiemen la vrazdn y por etro o Porgue esa mas que todo

s0la ragafam v rada predicer. Ertonces o5 uma de las conas
huss y ademds gue despueds del parts gllad pues se dan ol
gcomhtemisa o la Lo na Rieotn e ernbaer e llow b i Y

thierpute de esto se les den 1-2-3 lavadas a la mavire y al
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wiko para gque no resulte otras cosas o no resalte minguna
hinchazér a la madre; porque a veces la madre se enfris y
asi{ resulta con hinchazér a los pocos dias de haberse
alivivade y por esce la comadrona mas tienme que salirse de
sy recesidades hasta dejarlas bion aliviada o bien narmal. "

"Otra de lac cosas que vno aenciond bastante el
primeros momentos de ser aliviada la sujer entonces la
comadirarna 1o tiene gue ve al wifo asi tocando la palma
ge loz pies y aci para gue el rnific grite y resulte que
estd normal ¥y cuande este grite el wnifo pues ya 85 cosa
hactarnte mormal v enbtonces mas que al nido se le de uns
lavada, un balito v se le envaelve ern una manta para
que se le pese a ocwdantas libras pesa; y a veoes lleva
hasta &£-7-8 a lo mejor hasta los 12 libras y es
tremendo =1 s asi."

"Huero y l1a mathre pues a @lla se le de las cozas
que =r le puede comer verdad, toamar tambien para que
e#lla pues se recupere de su salud o de lo gue se agotd
en esc (el partc).”



1og

ENTREVISTA INFORMAL CON CRRMEN

fihara presertaremos 1s transcripeidn de uma de las
@nlvarictas informales gue se llevaror a cabo.

“aue pEa Mo ose baMa um poeo en temoascal. For aso rmecesita
21 tenascal tambids peosrgue rmo mesecita el temascoal Nor eSa MeYTR
‘erformedad; neepoita el tepmascal cuanmda me viene nmormal el EA T
froraue lazs comaderronmn,  porgue mas gue lan comnadeonas no
recomiendarn mediooe, "

Y O POR QUE MO Yez quer poicgue ellas, ellas no reciben claszes,
ellas ya tisnen drotino. Az 2o e han diche ahora, we sé cdnc
va eer entre mas abos porgue me dijeron gue "uszted va a tener un
trabajs de su future, por eso te esta sucediends mucho de eones
‘clazes de enfermedadez?, porgue su abuelita de mi papa es
conadirona dieen, por eso shora cuands nacid Ternite la placerita ya
2ra chiguita v el corle del corddn se le dejaban 4 dedos vy yva ro
ve le podian dejar pdrgue ya rna habia para dovide., Entornce, Tomas
le preguntd a la comadrora que por que es esc, por que Tue esa,
Ppoor que Tomas no estaba cuandoe naeid Tomita, "porgue ©lla Ya v
tenia nada mas que tiprme una todavia, pereo yva sélc ez aborte?

Hijo @lla, "8i ella va a pencar que 2lla va va a sentir otra vesz
aubarazada, pore nae 82 enbarars ms gue es un aborto" dice. "Ya a
legar a dos o tres meses" dide. Asi le dijeronm a Tomsz, povgque

Tella trae trabejo, azi le dijerar. Y por quéle dicen esao, -
porgue tierne mencs niMos v 2dlo con s2i8a ime milos vienern dice,

Y TOROS SUS NIBOS NACIEROM ASI CON SEfR, 0 SOLD TONITO?  "No, mas
que nacid os desde el primero; views asi biem cubride azi con
velo le dicen ellas, bisvn cubrido vernia, asi como una tela, pero
wra boelsana bien nrande, como evs grande el nifo nacid asi.
Foergque =u mamd tiene un trabajo erm su futuwee dije la comadrona.
Cosy Juan recibi otra comadrona poerque se purid la comadrons que
hatiis recibide.  Entorce me atendisé otra comagronas pasd atra vesz
o Juar, s que ella tieve trabajoe, woe trae suficiemtes rrlvices,
tal ver ella va a taomer uros dos tal vez, pera ells para mans na,
dijo. Con Tomito porgue vivia lejoe la cebeoea yo dije pera si ome
wa dar labor del parto v =2i es de noche Y coma vay hacer y ai ahi
ecbd Dofa Sova mejor a ella la voay & 1lamar, Pasé corn ctra
romagrona oo Tomito vy tambidrn pasdé con Tornitoy pera econ Juan
Como fque 51 trajia una cosa de &1 coma que = fusra candela bien
agarradits asi '
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werida Es que ella tiene trabajo en zu futuro dice. Y porgue es
gsa y entonces hasltla con Tomito me preguntd la comadrona "Buera
usted no tiene enformedad"” me decia, "aué enfermedond voy a
terner" e dije. —"Fuprns asi cosas®. ~"fAh, yo siempre, pero si
asi me pasay, Si no tengo dolore de cabeae, gue dolor de cuerpo,
siempres con dolor, nunca estoy buera y asi son dice. Y cuando
me dusle pere diuma ver hasta digoe que me’ matern. Fero ni
sigquiera aungue entra alguierm o siernto, yo no zientac’. ¥ dicern
que cuardda uno @s asi porgque le dam libertad a que se duerme
dicern cuando le llegue el dia que agarre de su trabajo dicen se
le va el suelic ¥ se le va la enfermedad, tranguila la vida
dicern. " ‘

¥ OENTOMNCES QUE TROARAJO ES EL RUE TIENE, DE COMADRONA TAMBRIEN?

"Bi dicern, porgue yva me vieron las zebas, esa s (muestra una
ezpecie de ocruz a la altura de 1la mufieca del brazoa derecho)
porgUe esa nc s ve de oortada. La selal de la eruz dicern, la
zeha de. la comadraorna. Y tambigr de la manrc, mire {(ze zehala en
la palma de la mara otra cruz)., Yo traige otra sefal de la mera
mano, mire. Y de usted (le dice a la investigadoral) usted trae
transparente mire, &2n la mano derecha tambidn., Eso mee bhan dicha
A mi Yy sabery Yy no me da micdo cuando nace urn niBo, la recibo vy
hasta me dicido de gque se saber y ya 1o ooé, ™

"La sehcra para ella o era mada el temascal. Hablaba casi
del temascal vy decia es droge y sdle agi me camponge decia ella.
'Bdlo corm brasa se bafaba dia a dia y mag pero s2 usc, Com agua
raliente. Y dice que se llevaba um poco de brasa asi en el bafo
¥y que se serntia un poco caliemte adentroy erntorces en lugar de
hacer pso mejor hubimea hechado un poco de sy fuego de uma vezr
erncendida, tal vez seria méds mejor. Y gue i coma ya hizao un
poco come la raza de mescobroz; v oes qui la raza de nosobtros se
llegarn, hacta yva eztan esperarndes a los zeis meses s llegan la
primera viesita a la comagrona,.
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FICHA DE FROBLACION

La vigulaonte Fficha bdsica fue utilizada para obtener los
datos tarta de Chinaltenanngo cone de Comalapa. Se adjurta la
ficha llema de Chimaltemnarngo: los datos de Comalapa ya han sido
sdenuados dentro de la tesis. '

\
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S.2.1 Tipos de comercios
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b Correcs v Telégrafos:
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FICHA DE FOBLACION: CHIMALTENANGO
1 comtimuacion presertamos lue datos raecabadas para llenae

Ficha de Chimaltenangeo.

PERARTAMENTO CHIMALTEMANGD

MUNICIFRT O, Gl It TEMnNG

£.

CEOGRAFIA FISICN:

i. Lagalizanidr: AL, 800017 m Sl )
L.at itud 1Ha 2979 i
Longituad 90c 491 20

"La distarncia de la cabgcera departamerntal de
Chimalterango o la ciudad capital es de 54 Mums. de carretora
safaltada, "8 ’

. Limites:
Limita al rearte con log departamentos de Ouichd v Bajin

Verapaz; al este con Guatemala Y Sacatepeduer; al cesto can
Salala; al cur oow Eecuintla y Suchitaspequaez, /&

3. Extonsidn:  Aprovimada 1979 Kildmetranr cuadrados. 73
4 Mims de Qomumicacidrms:

La caborera departamental cuesnta oo tranoporte
extraurbanc vy ademds por sy Uhicacidn se estacicrnan proee
ecpacic de 1% minutors teodas las tamicmetas gue var hacia
Uocidente. :

o

. Ciliuas:

El departamentce de Chimaltenango registra altura R L e
o 7997 pies ingleses soboe @] wivel del mar ¥y mivima de
5 800 metron gue hace variar su clima en algunas Tonag,

Bevzralmente sl olima oo Fric, ewon sus variantes de acuerdae

2 los meses del afbo. s

0




= Tapografia:s

La eabeeera la sodoan pequeias colinas y profundos
bavrrarecos, ocupando gran parte de lag llaruaras del
rencmbrada VYalle Tiarnguesilla o mercado de los indics. /B

7. A ehograf £ s

Loz principales ricos gue riegan Chimaltenangs sar o1
Coayaolate, el HMadre Vieja, e1 FPixcayd, @1 Rio GBrande o
Motagua. /6

. Flewva y Fauna:

Garados Vacuno, lamar, cabellar y de ecerda. Maderas
procicesas, plantas medicinales, tirmtoreas, textiles v frutas
: apotitorac. /7

D Divisidn Molitica:s

Distanciae do la cabecera departamevtal a sus
rmanicipios soons

Aoaterarnno IO Ko,
Comalapa 24 M
Ll Tejar =
Fravramos 10 "
Matricia 1% "
PFatzam & "
Pochuta 7 "

Sarn Andrds Itzapa

L

Sar Josd Poaguail 4 "
Sars Martin Jiletepeqgue = "
Yepooapa usoo"
cSarnta fApclonmia 28 ¢
Harita Cruz Dalanyd s
Tecpan Guatemala 34 0"
Zaragoea , F " /8
E. REMOGROVIA

1. Foblacidrn Totals : 30, 009

. Fablagidn Urbanas: . 85,877

3. Fablaridrm Rurals . 1hé, 1AZ




4, Follacidn Indigeras 183,718

. Foblacidn Mo Inddigerna: 46,&83

fou Evcalaridad: .

: ) Hembnres

RNl fabatos £33, 846 D3, 935
Avial fabetbo A, 412 a2, 531
ﬂlfabetlsmo
ITgrorad _ 1.130 ] 4868 /3

BECOMOM IO
1. Fyincipales Cultivos

La econcmia de los habitantes de los murnicipicos de
estudic se asimnta primcipalmente on la agrricultura vy en
mevor pecala @n el comercic vy peguelda industria. Los
principales cultivos agricolas scor: maiz, triye, cafd,

Frajol, luego estdn la papa, el repalla, chile guague,

habas, arvejac v frutales. 210
HEe T#cnicas de Mroduceidn:

Seraralmerte la apricultura es practicada en perjuetiac
extensiones de tierrs con la ayuda del grapa familiar, an la
maywria szon cultivos de avtocorsume, utilizanmde tecrnolonia
atrarzada rudimentaria, coma machete, azadén, macana, otc. /11

3. Irgdustyrins

Ere cuanto a las pegueRac industirias las hay er &1 drpa
de estudio, se ercuert ran instalados telares primitivas para
la elabur cifn de hilados by telas tipicas, elaboracidn de
ariicalos jarcia, petates, sopladores, tE—.‘._] idos de hila vy
1aﬁm, claborecidn de teja v ladrillo de barrg, poguefas
fabricas de cafd molido, de Jabdn crdivaric v de velas de
cera ¥y de cebo, /13 : '

ORGHBMNIZOATION SO0IAL. :

£l 81x% de las persoras gue se entrevictd marifeostd la
existercia de diferentes comites, estas arpamizaciornes

Funcionan de acuerds al UbJPthu aue persziguen alcanzar, y

2ntiro las misans so soeoue rd YA ol e mlunr_\.j
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tenporales, porgus s cmﬁgtituymﬂ'para resclver prablemas
determinados y cudands dotos s scluciornan tienden a
tHesapareser, pos ejempla: lowe comités pro-letrinizacion,
proa—comstruccitn escusla. fdemas exister comités
permavientes como los de mejoramients comunal vy loas de salud,
el periodo de trabajeoe de las Jurntas Directivas es de wno- A
dos afos, la funcidn princrdial de los primercs es velar por
el mejoramiento de la comunicdad en general, los sepundas se
poncratan mas o participar en actividades de salud comas
promoecicmar las campafbas de letrivizacidrn, vacunacoidén,
desparacitacidn, etce., gue los Centros de Salud
aorganizan. /13

£1 S0% de entrevistados informd de la existencia de los
gremics, cstas asociaciores las Forman principalmente. los
marstros, apocciAdAndaze para tratar ssuntos que competen a la
gupesracidn Jde guiernes laborarn o 2l ramo @ducativo, Tambiér
frrman parte loe trigueros, ocrgamizadoes en la mayoria de los
casas bajo la Diveccidn de Sremial de Trigueros de
Quezaltemangsy sus gsocicg reciben principalmente corientaseidn
téonica para el mejor roendimiento en sus cultives he
trigo. /14

Reforenciac

b

-
[
—

v

£,

E.
G.
7.
.

1y,
it
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1=,

- 14,

DICCTOMNARIO GROGRANICO DE GUATEMALA.  TOMO I GUATEMALA

LR 1,861 p. 150
Op. ecit. p. 150G

Op. oit. p. 150

Recinags Al Ffora, Elba Diarmet. Tepzis: COMTRIERUCION DE
TROABRAIO SGCIAL EN EL PROGRAMA DE SALUDLD ¥ COMUNIDAD DE
CHIMALTENANED. Guezaltenango, noviembre de 1376,  USAC
CUMOC Pag. & _ ' '
DICCTONMPRIO GEOGRAFICO DE GUATEMALA 1,961, . 150
Op. eit. p. 1890

Op. cit. p. 150

Frade Poree, Eduardo. Comunidades de Buatemala:
Recaopilacidn Guatemala, C.A., 1284, p. 76

Direccidn Gerneral de Estadistica IV Cernse Nacicormal de

Hahitacién y IXY de Foblocién, marzo de 1981,

Tepzis Citada. p. 7
Tesis Citada. p. 7

TJewsis Citada. p. B

Tesis Cltada. pp. 10,11

Terig Citada.. pp. 1%, 13
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