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INTRODUCCION

El tema de la medicina mapuche en interrelacion con el sistema médico convencional nos parece de
gran alcance y trascendencia. Primero, porque no han sido pocos los esfuerzos que la cultura y el
pueblo mapuche han hecho para poder sobrellevar y contrarrestar las innumerables intervenciones de
las que han sido objeto en el desarrollo historico de la nacion. Pese al quiebre politico, militar y
economico que han debido sufrir, surgen algunos ejes de resistencia concentrados en torno a la
mantencion de la cultura, que se transforman en espacios de identidad y conservacién para el grupo

social.

Consideramos que la vigencia de una medicina propia de la sociedad mapuche es parte importante del
proceso de mantenimiento de la cultura. El papel que desempefia la Machi en este proceso resulta
decisivo, tanto por la conservacion de conductas culturales y morales adecuadas, como por el cuidado

de la salud y la medicina.

No cabe duda que nuestro tema es de una importancia notable y que para cualquier medio de
comunicacién este seria un gran tema, un gran reportaje o un gran golpe periodistico si la Machi
decidiera mostrar sus actos curativos y expusiera sus facultades al publico sediento de espectaculo. Es
justamente ese aspecto o el hecho de que no ocurrird asi, el que nos motivoé con mas ahinco a conocer
este espacio intercultural, este espacio de tradicion e identidad mapuche, sabiendo que sobre todo se

merecen la atencion y el respeto Gnico a sus creencias, valores y manifestaciones culturales.

Nuestro propdsito es excavar profundo y para ello utilizaremos la metodologia de reportaje.
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En €l se presentaran los diferentes objetivos que nos hemos propuestos recurriendo a entrevistas
formales e informales, entrevistas en profundidad tanto de los actores indigenas como del sistema

médico convencional, entrevistas a los usuarios - pacientes, administrativos, entre otros

También se hard una acuciosa recopilacion de datos, tanto estadistico médicos como de historia y

antecedentes del proyecto en si.

Nuestra Tesis Reportaje de investigacion fue seleccionada principalmente por las caracteristicas
trascendentales que la cultura mapuche ha tenido desde tiempos inmemoriales en nuestra sociedad. Por
las caracteristicas indomitas y por la perseverante lucha que ha tenido a lo largo de los siglos en busca
de su reconocimiento y dignidad. Lucha que no puede dejar impertérrito a nadie, menos a personas que
en su diario vivir se relacionan con la historia, los conflictos sociales, los avances o retrocesos de una
sociedad. Nosotras como periodistas no quedamos impdvidas ante lo nuevo o curioso que pueda
resultar un Machi en la ciudad. Tal vez ya son muchos, pero para nuestro objeto de investigacion, éste
es el principal acicate, la piedra angular que motivé conocer la cultura, sus dimensiones, sus creencias

y su modo de percibir la salud y la enfermedad.

Entre los grupos étnicos nativos que habitaban originariamente el territorio chileno, los mapuches han
sido, y son todavia, el grupo de mas importancia numérica y el que ha sido objeto de mayor nimero de
medidas legislativas, militares, politicas y socioculturales dentro del desarrollo histérico de la nacién.
Por esas medidas es que éste pueblo indigena ha sufrido una serie de transformaciones. Una de ellas y

por efecto de las cuantiosas reducciones de tierras a las que se han visto sometidos, es la
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migracion del campo a la ciudad, lo que ha llevado a los mapuches a insertarse en una ciudad

totalmente inhdspita y contradictoria respecto de sus creencias y sistemas de vida.

Atn asi y pese a las grandes diferencias ambientales a las que se han tenido que adaptar, surge en ellos
la necesidad de prolongar y preservar sus rituales, sus tradiciones y sus mds reconditos anhelos de

salvaguardar su cultura indigena.

Un ejemplo de ello es lo que daremos a conocer en nuestro reportaje: Una mirada desprejuiciada de lo
que es la medicina mapuche y sus poderes terapéuticos. El como una comuna con altos indices de
pobreza y donde ademads existe un elevado nimero de pobladores mapuches, ha logrado levantar un
proyecto de salud intercultural, es decir, un fenémeno donde interactiian dos culturas o dos polos de
interaccion étnica: la mapuche, representada por los usuarios que acuden al Machi y la chilena-

occidental, representada por el Sistema de Salud, sus equipos y los usuarios.

Es también nuestro proposito el dar a conocer como esta medicina, que nace principalmente en la IX
region por la idiosincrasia natural de la etnia mapuche, logra, pese a las adversidades y dificultades con
que se encuentran en las zonas urbanas, insertarse en la ciudad. Reconocer como ésta ha procurado,
no solo el bienestar de sus comunidades, sino ademds, comienza a ser una alternativa en el tratamiento
de enfermedades para la sociedad en general y como se constituye en una alternativa de salud efectiva

paralela y simultanea a la medicina cientifica oficial.
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El estudio de las medicinas no convencionales y de las formas en que la poblacion percibe el proceso
de salud-enfermedad puede abrir también una perspectiva que abarque la comprension, no sélo de las
medicinas tradicionales sino también de las bases “étnicas” de nuestra medicina, que son fruto de una

determinada linea de evolucion de nuestra tradicion cultural e ideologica.

Por esta razén, una parte importante de nuestra investigacion estd destinada al andlisis del modelo
médico occidental como un sistema cultural que se apoya en las estructuras socioecondmicas y
culturales, los servicios y la sociedad. Por otro lado constituye un anélisis de lo que ha sido el sistema
médico tradicional mapuche, vinculado méas con el hombre, la naturaleza y sus creencias

sobrenaturales.

Hemos optado por la modalidad reportaje, porque consideramos que nuestra investigacion se funda en
el principio bésico del periodismo que es informar. Tal precepto se basa en una mirada objetiva de los
hechos y de la realidad. Un reportaje en profundidad podra ser asi el puente o herramienta fundamental
para la proyeccion y expansion de ideas o proyectos de igual magnitud y trascendencia, como también
la luz que la cultura mapuche necesita para comunicar su legado, su conquista, su transformacion en la

historia.

Del mismo modo, para el periodismo resulta imperiosa la necesidad de comunicar y proyectar
realidades que se manifiesten fuera del ambito de lo comercializable, alejado del marketing publicitario

y comenzar a respetar aquello que se nos permite conocer.
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Tal vez una de nuestras limitaciones se basen en que este reportaje estd dispuesto a investigar, recopilar
v describir solo lo que nuestro objeto de estudio permita. Es decir, lo que la comunidad mapuche de la
Pintana o de cualquier zona indigena esté dispuesta a ensefiar y lo que nuestro impetu periodistico

permita esclarecer.

Preocuparse por la conservacion y desarrollo de la cultura mapuche significa no sélo responder a una
deuda historica, no solo avanzar en la defensa de los derechos humanos de un pueblo, sino luchar por la
defensa de un patrimonio cultural que pertenece a toda la humanidad y en la que estamos convencidas,
encontramos una expresion de algo que nuestra civilizacion ha perdido y necesita urgentemente

recuperar.

P
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El Machi y la Ruka

FOTOGRAFIA RUKA. CONSULTORIO. LA PINTANA
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Medicina Indigena en la Modernidad.

=n el afio 2001, una de las comunas con mayores indices de pobreza de nuestra capital, dio inicio a un
aroyecto de salud que comprendia la union entre la atencion médica convencional o cientifica y la
ztencion medicinal mapuche’.

Hablamos de la Comuna de la Pintana, ubicada al sur de nuestra capital y que segin Censo de 1992,
iene 16.431 habitantes mapuches, una de las comunas con mayores registros de poblacion indigena
nerteneciente a esta etnia. (cuadro N°1)

En el corazon de dicha comuna se encuentra el consultorio de salud Santiago de la Nueva
Extremadura que atiende a cerca de 6.000 pobladores del sector, de los cuales aproximadamente el
15% son mapuches.

Si bien, esta iniciativa de salud no fue gestionada por el Ministerio de Salud, como lo fue con otras
acho comunas de Santiago, es sin duda el proyecto de interculturalidad’ con mayor impacto y vigencia
hasta estos dias, que surgid6 como proyecto de investigacion de la Escuela de Enfermeria de la
Universidad Catolica de Chile y el Departamento de Salud de la Municipalidad de la Pintana, a través
de esta iniciativa se creaban nuevas opciones de salud para los usuarios de la comuna, mediante la
atencién de un agente médico mapuche. Ambas entidades presentaron el estudio para el financiamiento
a la Universidad de Ottawa (Canada). Ello dio como resultado el Programa de Salud Intercultural® que

desde mediados de 2000 funciona bajo el patrocinio de dicha municipalidad.

" ver glosario
- Interaccion social entre dos o mas culturas en diferentes ambitos; politico, cultural, educacional y/o salud.
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Luego de un afio de marcha blanca y al comprobarse los buenos resultados obtenidos, la Municipalidad
1omo la determinacion de continuar con tan exitosa experiencia y dar "el vamos" a la concrecion del
provecto.

Hoy, todos los miércoles y jueves, en el patio trasero del consultorio, tanto mapuches como "huincas "
s¢ atienden en la Ruka" del machi Manuel Lincovil, la que cuenta con todo lo necesario para la mejor
ztencion de sus pacientes. “Fue algo que nosotros exigimos. Era necesario para que el machi se
sintiera en su ambiente. Es lo mas parecida a las Rukas que tenemos en el sur, aunque pensamos en
refaccionarla”, dice Samuel Merinao, ayudante del machi” y facilitador cultural’.

~ambién cuentan con una seflora mapuche que prepara los brebajes y los implementos que utilizaré el
machi y con un invernadero donde siembran las plantas que ayudaran a la curacién de sus pacientes.
_os dos sistemas estan constantemente coordinados. El Unico requisito que se exige para acceder a
zllos es estar inscrito y aceptar las derivaciones que de ellos emanen. Para facilitar el trabajo en
conjunto con los médicos profesionales, se realizaron ocho talleres educativos en el que aprendian unos
Je otros y se acordaron los términos de la relacion. Por ejemplo, se acordd que no se haria machitun*,
Zebido a que es un consultorio de atencién primaria y no se hacen operaciones. "E/ machitun es como

una cirugia y necesita de implementos especiales y un equipo mayor", nos explica Samuel Merinao.

- Programa de Salud Intercultural: Programa auspiciado por el Ministerio de Salud y de Planificacién desde mayo de
2001 en ocho comunas de la region metropolitana con el fin de unir e interrelacionar la medicina mapuche y la medicina
convencional en el drea de la atencién primaria de salud.

" ver glosario
* Persona que facilita el intercambio cultural en los centros de atencion primaria o consultorios. Debe saber mapudungun y
2spafiol.
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CUADRO N°| AMBOS SEXOS

ASTION i POBLACION DE
DIVISION POLITICO : : NINGUNO DF LOS
14 ANOS MAPUCHE AY MARA RAPANTT

ADMINISTRATIVA SNTAS ANTERIORES

REGION METROPOLITANA 3.848.121 409.079 12.308 11.648 3.415.086
PROVINCIA DE SANTIAGO 3.185.341 346.460 10.430 10.231 2.818.220

SANTIAGO 190.508 15.955 823 4.158 169.572
INDEPENDENCIA 61.058 5.485 221 134 55218
CONCHALI 113.126 13.463 422 293 98.948
HUECHURABA 43.823 5.789 145 108 37.781
RECOLETA 122.759 13.503 424 228 108.604
PROVIDENCIA 94.604 4.044 229 120 90211
VITACURA 62.356 2.333 117 51 59.855

LO BARNECHEA 35.188 2719 128 48 32.293
LAS CONDES 162.678 7.365 325 141 154.847
NUNOA 137.207 9.992 791 291 126.183

LA REINA 69.936 4.598 183 79 65.076
MACUL 90.503 9.647 312 191 80.353
PENALOLEN 127.551 17.692 421 307 109.131

LA FLORIDA 232812 28339 762 405 203.306
SAN JOAQUIN 232.812 9.192 288 153 75419
LA GRANJA 93.662 12.497 270 297 80.598
SAN RAMON 73.621 10.793 230 127 62.471
SAN MIGUEL 64.577 6.236 199 122 58.020

LA CISTERNA 71.822 6.768 241 104 64.709

EL BOSQUE 121.883 13242 360 177 108.104
PEDRO AGUIRRE CERDA 96.319 13.691 421 349 81.858
LO ESPEJO 85427 11.347 250 218 73.612
ESTACION CENTRAL 106.968 12.176 369 212 94211
CERRILLOS 53.673 5.302 161 100 48.110
MAIPU 179.446 20958 499 279 157.710
QUINTA NORMAL 88.179 10.789 268 185 76.937
LO PRADO 82.654 12.744 389 287 69.234
PUDAHUEL 96.001 12968 263 260 82,510
CERRO NAVIA 111.095 14.159 257 230 96.449
RENCA 90.881 13.283 332 332 76.934
QUILICURA 27.708 2.960 77 77 24.640

Cuadro N° 1 Poblacion de 14 afios y mas, por sexo y grupo étnico declarado, segtn division politico administrativa. Censo 1992.

_—

Tesis Reportaje. Universidad Academia Humanismo Cristiano Pagina 11 %




Salud Intercultural. La Ruka y el Machi.

¢ Como nace la interculturalidad en Salud?

m

[ caso de la Pintana puede ser excepcional y lo es. Pero también es un proyecto que se enmarca en la
mterculturalidad en salud que el Gobierno ha venido impulsando desde hace casi una década. Surge de
lzs demandas que los pueblos originarios vienen haciendo desde tiempos inmemoriales y que hoy,
cuando ya el siglo XXI aprendio a controlar su esfinter, se hacen realidad gracias el esfuerzo
concomitado de varios sectores de la sociedad chilena. |

Tras los procesos interactivos que hoy existen entre los sistemas médicos y que tienen como marco las
relaciones entre las culturas de la IX Regidn, se plante6 el problema de colocar dicha interaccion en
perspectiva. Recogiendo algunos de los avances y experiencias realizadas en torno a estos temas, tanto
en el &mbito nacional como internacional, se plantearon varias interrogantes: ;Como se podia planificar
una adecuada integracion y articulacién entre la medicina tradicional y la medicina moderna?, ; Era
posible compatibilizar la cultura mapuche con la cultura nacional occidental?, ; Era posible adecuar los
servicios del sistema de salud oficial a la idiosincrasia cultural de la poblacion indigena? Y finalmente,
-qué significa interculturalidad en salud?

Haciendo un recorrido por la historia, sabemos que en Chile, hasta los afios 70 existia un vacio
absoluto en el reconocimiento juridico de la realidad pluri€tnica; se negaba que la sociedad estuviese
constituida por multiples formaciones étnico-sociales; se establecian relaciones asimétricas en las
cuales un grupo -el dominante- intentaba imponer sus conocimientos y practicas culturales sobre otro
grupo -el indigena-, considerado inferior, y al que se debia incorporar a los beneficios del desarrollo

cientifico.
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Hov se acepta generalmente el hecho de que en un pais coexistan diferentes nacionalidades, sin
considerar la pluralidad como una amenaza a la integridad territorial y sociocultural de una nacion,
pero, particularmente Chile, sigue siendo una sociedad fuertemente jerarquizada. En este contexto los
sectores indigenas de la poblacion representan ain el tltimo peldafio de la sociedad nacional, sin que
los avances ideologicos registrados en estas tltimas décadas hayan logrado cambiar en forma sustancial
su histoérica condicion de marginalidad y dominacién.

Desde el inicio de la transicion, el Gobierno de Chile ha impulsado un didlogo que surge de una
demanda transversal y de gran importancia para las organizaciones y comunidades indigenas: El
reconocimiento a la diversidad, al idioma, a los valores, a las practicas de salud, a la literatura, en suma,
2 la realidad de una sociedad pluricultural en Chile.

La aceptacion de la multietnicidad va mas alla de la comprensién de la existencia de otras realidades
culturales; mas bien ofrece un reto ideoldgico y ético mayor, que intente modelar el mundo en torno a
sus propias realidades, cosmovision, valores y metas.

=stablecidas estas precondiciones de caracter politico, obviamente de dificil realizacion, se consider6 la
necesidad de emprender una serie de medidas operativas para el desarrollo de una politica intercultural
2n salud y de articulacion entre medicina indigena y occidental. Quizés una de las pocas areas donde la
zesis del pluralismo cultural esta encontrando una aplicacién concreta.

La implementacion de planes culturales en salud plante6 la necesidad de una primera consideracion de
orden general: partir de la base que la medicina moderna no tiene por qué satisfacer por si misma, todo
¢l conjunto de las exigencias de salud de una poblacién, invalidando el conjunto de recursos informales

Jue existen dentro de una sociedad. Si no lo hace en contextos culturales homogéneamente ligados a la

cultura occidental, donde es evidente la difusion de otros modelos y sistemas de interpretacion y
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manejo de la enfermedad como el naturismo, la iriologia, la acupuntura, etc. Seria iluso pretender que
1o hiciera en ambitos pluriétnicos donde coexisten multiples perspectivas culturales y concepciones
distintas de la salud-enfermedad. El sector de la medicina tradicional, debidamente sostenido, debe ser
por tanto, una alternativa autonoma para la solucion de problemas de salud; en particular aquellos
respecto de cuales la medicina oficial muestra escasa capacidad de intervencion. Los agentes de salud
radicional o popular deberian por tanto ser considerados como parte del sistema local de salud que
ztiende a la poblacion.

vale la pena precisar que la idea de interaccion entre los cénones preventivos y terapéuticos de la
medicina occidental y la tradicion médica mapuche empez6 siendo una consecuencia de las fuertes
cresiones del movimiento mapuche -expresado preferentemente entonces por el Aukifi Wallmapu
Mgulam, Consejo de Todas las Tierras- de cara a la conmemoraciéon de los 500 afios del
Descubrimiento de América.-

=n 1992, un equipo médico apoyado por facilitadores interculturales bilingiies comenz6 a apoyar a las
‘amilias pehuenches del valle de Quinquén, amenazadas de desalojo por los propietarios legales de ese
~asto predio.

El entonces Director del Servicio de Salud Araucania, el médico Fernando Porras, pens6 en hacer
extensiva la prestacion de salud al resto del mundo mapuche de la Region y pidié a aquel equipo la
formulacion de una propuesta.

El paso siguiente se daria en 1993, tras un largo trabajo de investigacion en cuatro comunas de La

Araucania: Lumaco, Galvarino, Saavedra y Lonquimay. Surgi6 de alli una linea de trabajo -que si bien
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:2 ha incrementado, ha permanecido incolume en lo sustancial- basado en las necesidades y demandas
cetectadas en las comunidades indigenas de esos lugares.

=n 1999, el entonces Presidente de la Republica Eduardo Frei Ruiz-Tagle destind recursos econémicos
2speciales para formar equipos facilitadores. Ese mismo afio se realizé el Primer Seminario de Salud
~atercultural y Politicas Publicas, organizado por el Ministerio de Planificacion y Cooperacion y el
Ministerio de Salud, buscando dar respuesta a algunas de las demandas efectuadas por los pueblos
:ndigenas, entre ellos los Mapuche. Desde esa fecha en adelante, han ido creciendo las experiencias
recogidas en materia de salud y mayor ha sido también el impacto y reconocimiento de esta
interculturalidad manifestada en ella.

Los facilitadores interculturales -Oficinas de Amuldungun- incorporadas a los hospitales de la IX y I
Regidn, que entre otros objetivos tienen el de relacionar las practicas de salud de los sistemas médicos
mapuche y oficial; la traduccion de material informativo a la lengua mapuche: el trabajo en salud
intercultural del hospital de Maquehue; los encuentros nacionales de salud y pueblos indigenas
realizados desde 1996, y la labor de estimulo y diseflo de estrategias de largo plazo que desde ese
mismo afio lleva a cabo el Programa de salud y Pueblos indigenas del Ministerio de Salud.

A partir del Censo de 1992, sabemos que mas del 80% de la poblaciéon indigena reside en areas
urbanas. Se trata en parte de la poblacion inmigrante en su mayoria en condiciones de allegados,
apoyandose en redes familiares y étnicas de autoayuda.

La Region Metropolitana concentra casi el 50% de la poblacion indigena, lo que incluye inmigrantes de

a lo menos tres generaciones, que han ido paulatinamente abriendo espacios en el mundo
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no indigena. Asi encontramos que en varios municipios se han abierto oficinas de Asuntos Indigenas.
La celebracion del Afio nuevo mapuche (wetripantu*) o de ngiiillatun” en Santiago es una muestra de
l2 presencia de las organizaciones indigenas que han surgido en los Gltimos afios.

Desde esta perspectiva, el Gobierno del Presidente Ricardo Lagos, junto a la ex Ministra de salud
Michelle Bachelet y a la ex Ministra de Planificacién y Cooperacion Alejandra Krauss, lanzo en mayo
de 2001 el Plan de Salud Intercultural para las comunas de Pefialolen, Huechuraba, Pudahuel, Lo
Prado, Cer£0 Navia, La Pintana, La Florida y El Bosque, incorporando por primera vez en la Regién
Mztropolitana la cosmovisidén y conocimientos de la medicina tradicional mapuche al sistema de salud
convencional.

Si bien en la mayoria de los Servicios de Salud el proceso desarrollado por los equipos se caracterizd
por la sorpresa ante el reconocimiento y encuentro con los pueblos indigenas, para los mapuches es la
2xpresion de un sentimiento de auto identificacion y de rescate de sus saberes originales.

| Al respecto, Mireya Melipil, encargada del programa intercultural de las ocho comunas en el &mbito
indigena, dice:

"Nacen de las demandas que se han hecho a lo largo de quinientos afios que existe el pueblo. En el sur
estan trabajando hace diez o doce ajios el tema de salud intercultural y esto nace con el Gobierno de
Ricardo Lagos cuando asume. Dentro de las cincuenta medidas, aparece el tema indigena, debido a
las demandas que hicimos nosotros. De ahi surge este proyecto de salud intercultural para trabajar en

[a region metropolitana, pero esto es un trabajo que tiene su origen en el sur".

" wer glosario.
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Adriana Dreckman, coordinadora de los proyectos a nivel regional-metropolitano del Ministerio de
Salud, nos cuenta que para implementar los programas en las ocho comunas se capacité a los
rrofesionales a través de las mismas organizaciones mapuches que manejan los proyectos. Se hicieron
ulleres de capacitacion en cultura y realidad mapuche, y también de mutuo conocimiento, que se
implementaron mediante paneles sefialiticos bilinglies, "aunque en un comienzo hubo muchas
dificultades ya que todas las comunidades manejan un dialecto distinto y por lo demds, siempre fue un
dialecto hablado, no escrito, lo que dificultaba atin mas el entendimiento, por lo que, finalmente, se
apto solo por simbolos representativos". También, se incorporaron a los programas a los facilitadores
culturales los que trasmitian en forma mas precisa lo que ambos sectores querian expresar. "Se mejoro
.a cobertura, el numero de beneficiarios indigenas que se atiende en los consultorios, especialmente en

zl drea odontoldgica y oftalmoliogica’”.
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Una Mirada a la historia...

=xpresar nuestro reconocimiento a la cultura mapuche como tal es parte de nuestro trabajo. También
Reconocer su influencia de lo que es su medicina en nuestra cultura occidental.

=s necesario entonces, dar un vistazo a lo que ha sido a través de la historia, su reconocimiento, su
influencia, el modo de insertarse en la sociedad dominante y el como hasta nuestros dias se asienta en
1gares cada vez menos ventajosos para su cultura.

Nuestra realidad sociocultural ha sido, desde la conquista, pluriétnica, conformada mayoritariamente
por elementos europeos y en menor medida por grupos nativos: aymara, pascuense, mapuche, alacalufe
v otros.

En épocas muy remotas, la organizacion social mapuche se basaba en linajes patrilineales que tenian
alto nivel de autonomia, en que ejercia el poder un longko®, o jefe del grupo de parentesco
normalmente de la generacion mds antigua del linaje), que administraba y regulaba la vida colectiva.
Del mismo modo, el o la machi desempefiaba un papel importante, en el plano del respeto a las leyes
sociales y rituales del grupo, como también, en lo que respecta a la seguridad del linaje y la relacion
con el mundo sobrenatural, a través de la medicina.

La llegada de los espafioles quebré las modalidades de vida y las relaciones intergrupales de los
mapuches e impuso mecanismos y realidades de fuerte efecto demogréfico: como consecuencia directa
de la etapa inicial de conquista, los mapuches perdieron entre el 60 y 70 % de su poblacioén en dos
generaciones. Esto debid tanto a las guerras, como a la difusion entre los grupos indigenas de

enfermedades traidas por los conquistadores espafioles.

" ver glosario.
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Desde el punto de vista socioeconémico; el periodo de la guerra de Arauco produjo transformaciones
sustanciales en el ambito de la sociedad mapuche, originadas tanto por la situacion de conflicto como
oor los procesos de relacion con los enclaves coloniales.

Sobrevino asi un periodo de desarrollo como sociedad ganadera que originé modificaciones internas en
iz estructura social mapuche: aparecieron relaciones patrdn - cliente; a veces jefaturas y liderazgo
paralelos o en competencia con los tradicionales; sistemas de prestigios basados en el poder de
~=clutamiento de los lideres, en la riqueza y en las capacidades politicas para negociar alianzas con
zrupos similares o con el poder hispano.

Sin embargo, la constitucion de la Republica, la guerra con los chilenos y finalmente la derrota militar
de fin de siglo modificaron radicalmente el cuadro instaurado durante el régimen colonial.

Desde mediados del siglo XIX, el Estado chileno se preocupd de incorporar la Araucania a la soberania
nacional, para lo cual adelanto las lineas de frontera mediante establecimientos militares desde el Bio-
Bio al Malleco y en 1866 dictd las primeras leyes de radicacion. Estas pretendian confinar a los
indigenas en territorios no enajenables — abriendo el territorio restante a la colonizacién-, y regular el
complejo y conflictivo proceso de apropiacion de las tierras mapuches que se desarrollaban en la
region. En 1869 los mapuches firmaron la paz y quedaron en condiciéon de minoria dominada. Esta
situacion se vio reforzada en los inicios de los 80°, cuando tras el ultimo levantamiento indigena, el
gjercito chileno culminé la “pacificacion de la Araucania™.

Desde ese momento, €l régimen republicano reglament6 la ocupacion del territorio mapuche a través
de una nueva ley de reducciones, que socavé la continuidad histérica de la sociedad indigena. La

expropiacion de las tierras nativas, la radicacidn arbitraria y forzada de los grupos indigenas en
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“reducciones”, la constitucion de latifundios y las medidas de colonizacion europea fueron los

in

‘lzmentos fundamentales de la politica de ocupacion de la Araucania.

Simultdneamente al proceso descrito, la medicina mapuche, asi como la gran mayoria de las medicinas
mdigenas de América latina, sufrié un continuo proceso de cambio, disgregacion y reformulacién. El
contacto con la sociedad cultural colonial y luego republicana provocé una transformacion del sistema
medico, en términos de su integracion interna, division de roles y funciones, y de sus conceptos y
practicas.

A partir del siglo XVI, la medicina mapuche entra en contacto con otras tradiciones médicas
mroducidas por la colonia. Estas, aunque aportan nuevos elementos no modifican los aspectos
esenciales de la medicina indigena: el sustrato méagico religioso que sustenta su modo especifico de
zccion; el modelo etiolégico que atribuye la causa de la enfermedad a fuerzas que operan de acuerdo a
zna légica de caracter moral; la forma oral de transmision de los conocimientos médicos; la presencia
Je agentes especializados como la machi, etc.

Pese a que, para el estudio de la medicina mapuche no contamos con fuentes propiamente indigenas, si
encontramos una vastisima bibliografia hecha por espafioles, si bien, distanciada culturalmente, nos
mibutan valiosos datos en la descripcion de la medicina entre los siglos XVIy XVIIIL.

Es asi como Geronimo de Bibar (1558), Marifio de Lobera (1595), Pedro de Oiia (1596), Gonzalez de
Nijera (1614), Alonso de Ovalle (1646), Diego Rosales (1647) y Francisco Nuifiez de Pineda y
Bascuiian escribieron extensamente sobre la medicina mapuche reconociendo en todo momento el
zmplio conocimiento de las plantas medicinales, las cuales incluso fueron utilizadas por los espafioles.
o ocurre lo mismo con las creencias y practicas chamanicas, ya que debido a la mentalidad cristiana
Zominante, las califican como “salvajes y demoniacas”™.

—
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a
corteza, raices) utilizados por los mapuches como plantas medicinales. Geronimo de Bibar (1558),
guien fue testigo de la expedicion conquistadora de Pedro de Valdivia, establece la existencia de
variadas hierbas, comparandolas con las que habia en Espafia, menciona: “centaura, hierba mora,

Lantén, apio, verbena, manzanilla, malvas, malvavisco y ecencio romano que los boticarios llaman
cerrajas y achicoria, becdolagas, culantrilla, doradilla, lengua de buey, persicaria, ortigas, tomillo,

romaza, juncia, coronilla del rey, suelda, carrizo, y otras muchas hierbas y raices parecientes a la de

nuestra Espania”

Durante el siglo XVII, otro autor que se refiere a la efectividad que contienen las hierbas como
medicina es don Alonso Gonzélez de Néjera4, quien describe de la siguiente manera la sabiduria de los
mapuche respecto a la herbolaria: “produce aquella tierra muchas y muy buenas yerbas medicinales,

con que hacer curas admirables especialmente en heridas y en particular con una hierba llamada

guinchamali, nombre de un cacique que hallo su virtud.”
Otro que dedica bastantes paginas de sus escritos a las plantas y arboles de usos medicinales por los

indigenas, es Diego de Rosales’, quien repara descriptivamente sobre el quinchamali: “este simple de
guien vamos hablando se levante del suelo poco menos de media vara, esparciéndose en delgadas
ramas vestidas con menudas hojas con alguna semejanza a las hojitas del romero. Cada ramita se
corona de una hermosa flor en forma de capullo, rojo y anaranjado, que todo el afio conserva su

amenidad y la viveza de sus colores. Criase en los valles y cerros, pero con mds lozania en las sierras

altas... Saca la sangre molida y extravenada; facilita la regla; sana la hidropesia”

" Gonzalez de Najera, Alonso, Desengario y reparo de la guerra del reyno de Chile. Editorial Andrés Bello, Santiago, Chile,

1971
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sin duda, las practicas terapéuticas mas usadas hasta el siglo XIX, eran a través de las plantas.
Posteriormente; con el sometimiento, la reduccion de los indigenas y la comercializacion de los
recursos por parte de los espafioles; el ambiente ecologico fue cambiando y la herbolaria medicinal
Zisminuy6 por causa de la extincion de variadas plantas y llevo a la pérdida de practica y conocimiento
oor los especialistas herbolarios.

A pesar de ello, se siguen ocupando en los siglos XIX y XX las hierbas como base en la elaboracion de
remedios por parte de la machi, la que conoce la propiedad terapéutica de toda la flora indigena.
Durante estos siglos los cronistas, si bien con menor interés que en el caso de la herbolaria, se
iadicaron a describir otras préacticas empiricas de la medicina mapuche. El padre Gusinde®, que intenta
reconstruir la tradicion médica de los mapuches, sefiala la existencia de otro tipo de remedios, solos o
combinados con hierbas, entre los que podemos nombrar piedras que se encuentran entre las heces del
zuanaco, huancura, bafios termales, sangria, dietas alimenticias y greda. También se mencionan la
aulizacion de cirugia, masajes y bafios incluso con anterioridad al siglo XX.

Zntre las técnicas terapéuticas se reconocen las sangraduras o sangrias, que era un recurso muy usado
para sanar diversas enfermedades y se efectuaba con la delgada punta de un pedernal puesto en el
sxtremo de una varilla con la que estancaban la sangre en el momento que les parecia conveniente y
colocaban hierbas astringentes sobre la herida.

Cnra forma terapéutica de curacion es la cirugia, que seglin Gusinde, era su especialidad. Debido a la
zuerra, se presentaban frecuentes lesiones interiores y exteriores de toda clase, lo que ofrecia

constantemente la posibilidad de practicar este arte. "Los abscesos los abrian con una piedra afilada,

" Rosales, Diego de, Historia General del reyno de Chile, Volimenes LILIILIV, Imprenta de El Mercurio, Valparaiso, Chile,
377
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c »:;Jpando la pus con la boca y lavando la cavidad con agua fria par; llenarla de;pués con yerbas

=uchacadas".

_os actores relacionados con la vida magico-religiosa calificadas como "supersticiosas” y los
curanderos empiricos con un gran conocimiento herbolario y experimentados en el ambito de
znfermedades atribuibles a causas naturales serian hechiceros y /o0 machi.

Sin embargo, estas distinciones no son compartidas por todos los cronistas, lo que vuelve contradictoria
2 idea desarrollada en torno al modelo médico imperante en aquella época.

Suevara’ en el siglo XIX menciona un tipo de especialista, que podia ser hombre o mujer y ejercia la
funcion de proporcionar informacion sobre robos y enfermedades, al que se conocia como Inaimahue’.
*unque para la época reconoce el predominio de la machi, menciona otros agentes que seguirian
zrerciendo.

Latchman®, como Guevara, difieren de Gusinde al sefialar que antes del siglo XVIII existian diferentes
categorias (a parte de las machi) de magos, cuyas funciones y modos de obrar variaban unos de otros, y
Jue tenian sus denominaciones especiales: el ampivoe™ o ampiravoe ( de am espiritu y de pivaln
mandar a decir: el que manda los espiritus), curaba por medio de invocaciones a los espiritus, quienes
¢ indicaban los remedios que debian usarse en cada caso especial, el nege o nessué, el actual
ingerpin*, que segun este autor era el verdadero chaman o sacerdote oficial; los ingergurio*, duefios de
125 enfermedades o epidemias; que oficiaban, ademas, rogativas o cultos; el pelotén*, quien

orofetizaba el futuro o adivinaba los hechos pasados, por medio de visiones o suefios provocados por

Gusinde, Martin, Medicina e higiene entre los antiguos araucanos, en Revista Chilena de Historia y geografia, Sociedad de
Historia y geografia, Santiago, Chile, 1917

Guevara ,Tomas, Psicologia del pueblo araucano, Imprenta Cervantes, Santiago, Chile, 1908
" ver glosario.
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nzrcoticos y otros medios artificiales; el rantuvoe* ( de rantin™ preguntar o investigar), era consultado
zon frecuencia sobre las causas de las muertes imputadas a la hechiceria.

Tampoco queda claro si las funciones sacerdotales (magico religiosas) estaban separadas de las
medicas curativas (magico empiricas). En cambio, la mayoria de los historiadores espafioles coincidian
=0 sefialar que el papel de machi debia desempeiiarlo un hombre, pero con rasgos no acordes a su sexo.
slonso de Ovalle,” en cambio, es el unico autor en mencionar a la mujer como machi y le atribuye
stectividad como médicos y aptos en el manejo de conocimientos herbolarios.

También seflalaban que un machi pasaba por un largo proceso de aprendizaje y que el origen
sobrenatural de su poder, debia ser entregado por otro machi o hechicero. Posteriormente el aprendiz
zra reconocido publicamente por su maestro, quien, segin versiones de investigadores esparfioles de
zquella época, se cortaba la lengua y sacaba los ojos para intercambiarlos con el novicio y asi

”

Snalmente ser "graduado de hechicero y ordenado sacerdote del demonio”. Ademés, eran muy
remidos y poseian gran prestigio, respeto y privilegio.

£l machitin, segiin los mismos autores, era una ceremonia que consistia en diagnosticar a los enfermos
v curarlos. Existen varias versiones de como se realizaba el machitin en siglos pasados. Una de ellas es
1z relatada en la obra "Cautiverio Feliz" por el autor espafiol Francisco Nufiez de Pineda', quien
proporciona una descripcion de tal ceremonia al ser testigo de ella en condicidn de prisionero:

“entramos ya de noche al sacrificio del cordero, que ofrecian al demonio... Estaba cerca de la cabecera

w carnero liado de pies y manos, y entre unas ramas frondosas de laureles tenian puesto un ramo de
Yy

* Latcham, Ricardo, La organizacién social y las creencias religiosas en los antiguos araucanos, Tomos 1-11, Imprenta
_zrvantes, Santiago; Chile, 1924

Ovalle, Alonso de, Historica relacion del reyno de Chile, Editorial Universitaria S.A. Santiago, Chile 1974
Nuilez de Pineda y Bascufian, E/ cautiverio feliz: y rezon individual de las guerras dzlatadas del reino de Chile, Editorial
_niversitaria S.A. Santiago, Chlle 1973
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-anelo de buen porte, del cual pendia un tamboril mediano, y sobre un banco grande a modo de mesa
una quita de tabaco encendida, de la cual a ratos sacaba el humo de ella, y esparcia por entre las
~amas y por donde el doliente y la musica asistia...

Al cabo de haber incensado la rama tres veces, y al carnero otras tantas, que le tenia arrimado al
ranco que debia servir como altar de su sacrificio, se encaminé para donde estaba el enfermo, y le
1izo descubrir el pecho y el estomago, habiendo cantado las cantoras, y mandé que volviesen a cantar
stra diferente tonada, mds triste y confusa, ya llegando al carnero sacé un cuchillo y le abrié por
nedio, y saco el corazon vivo, y palpitando le clavé en medio del canelo en una ramita, que para el
oropdsito habia antes ahuzado, y luego cogio la quita y empezo a salhumear el corazon, que aun vivo
se mostraba, y ratos le chupaba con la boca la sangre que despedia. Después de esto sahumo toda la
casa con el tabaco que la boca echaba el humo; llegose luego al doliente, y con el propio cuchillo que
2abia abierto el carnero, le abrio el pecho, que patentemente ese parecian los higados y tripas, y los
chupaba con la boca; y todos juzgaban que con aquella accion habia echado fuera el mal y le
arrancaba del estomago..."

En la obra "Vida y Costumbres de los Araucanos en la Segunda mitad del siglo XIX"''se describen
varios aspectos del machitin mas parecidos a los actuales, como los cantos, que tienen un valor
‘mportante de invocacion a la divinidad y a su voluntad para incidir en la recuperacion del enfermo o
‘os instrumentos, principalmente el kultrung’, que ayudan a una mejor comunicacién. Otros autores

sosteriores y contemporaneos dan a conocer el ritual a través de recopilacion de cantos y oraciones y a

"' Moesbach, Ernesto. Vida y costumbres de los araucanos. Imprenta Cervantes, Santiago, Chile, 1930, p.351.

* ver glosario.

Tesis Reportaje. Universidad Academia Humanismo Cristiano Pagina 25 %



Salud Intercultural. La Ruka y el Machi.

.a vinculacioén de conceptos cristianos como dios padre. Un relato descrito por el padre Moesbach dice
asi:

"En una casa indigena hay un enfermo. Luego se le busca a la machi. Ella viene, se sienta al lado del
2nfermo y entra en la oracion, primero por medio de un cigarrillo; fuma, sopla el humo hacia arriba y
dice:

nadre dios, ti nos has instruido; seas machi, has ordenado respecto de mi, por eso soy machi...

.81 uno se enferma, lo sanards, me mandaste por eso lo hago...

_..vosotras machi poseéis bastante poder para amparar enérgicamente a este enfermo. lanzad de él al
demonio que tanto lo ha vejado. que sane por vuestra intervencion, oh coadjutores, que estdis en el
cielo y tenéis puesta vuestra mirada hacia abajo”

£n este canto invocatorio queda claro que el machi es poseedor de un don divino, por lo que el
mejoramiento del enfermo depende de la voluntad misma. Se puede también sefialar la contraposicion
2xistente; por un lado las invocatorias al dios padre para la sanacién del enfermo y por otro al demonio,

como espiritu maligno que incide en la enfermedad y al cual se le hace la guerra para que desaparezca.
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En nuestros dias

En la actualidad la medicina mapuche sigue tanto o mas vigente que en otras €pocas, ya que ademas de
estar inserta en la ciudad, es demandada cada vez mas, para sorpresa de todos, tanto por mapuches
como no mapuches e inclusive extranjeros.

El médico mapuche (machi), a diferencia de los occidentales, tiene métodos de diagnodsticos que
realiza a través de la orina, ropa, 0jos o manos del paciente y de esta manera le prepara un remedio a
base de hierbas, pero si nota que el paciente no disminuye su enfermedad lo deriva a un consultorio.
“para cada enfermedad hay un tipo de hierba o remedio, Algunas(os) machi lo preparan de inmedialo,
otros dan las hierbas para que la prepare la persona y la deja en tratamiento por un periodo, si no se
sana por la via del machi, se va al consultorio. Otro tipo de enfermedades mas extremas como una
peritonitis o un ataque a la vesicula, se manda enseguida a la persona a una posta o consultorio”,
relata Mireya Melipil. Coordinadora de los Programas Interculturales en la Region Metropolitana.

Es asi como se produce la interculturalidad, pero segin la entrevistada, aun falta que la sociedad
chilena reconozca al machi como méfiico, para que la interculturalidad sea completa “también pasa por
gue el médico no tradicional derive al machi, en el caso de que no vean clara la enfermedad de la
nersona, por ejemplo cuando la enfermedad es del alma o del espiritu”

Actualmente, la tierra sigue siendo el nicleo central de la cultura mapuche. De ella emana su forma de
conectarse con el mundo y su estilo de vida que lo define hoy como un pueblo agricultor. Sin embargo,

2| tamario actual de las antiguas propiedades familiares ha disminuido notablemente y paralelamente,
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muestra fenomenos de resistencia y vigencia de la identidad, concentrados en torno a la mantencion de
a cultura, que se transforman en espacios de identidad y conservacion para el grupo social. La vigencia
Je una medicina propia mapuche y el papel que desempeiia la machi en este proceso resultan decisivo,
znto por la conservacion de conductas culturales y morales adecuadas, como por el cuidado de la salud
+ la medicina.

=ov los machi no solo tratan problemas de salud, sino una amplia gama de preocupaciones que tienen
o5 mapuche en relacion con la sobrevivencia, el trabajo, la identidad cultural, la desadaptacion a la
wociedad chilena, el racismo, el amor, las relaciones familiares y entre vecinos. Estas ansiedades que se
ziribuyen en gran medida al “mal”, se intensifican en las comunidades que estan mas cercanas a

pueblos y ciudades donde hay mas contacto con la sociedad chilena.

La dificil situacion econdomica actual de los mapuches esta socavando su estilo de vida rural tradicional,

10 que les esta obligando a interactuar cada vez mas con el mundo chileno urbano moderno.

£l empobrecimiento del mapuche, cuyas tierras son escasas € infértiles, causa conflictos entre vecinos
por las tierras e incrementa los sentimientos de envidia hacia aquellos que, se cree, tienen mas de lo
gue les corresponde. Esta acumulacién de tensiones estd mermando el ideal de solidaridad y

-2ciprocidad social en las comunidades mapuche.

_a escasez de las tierras y los problemas economicos han forzado a un nimero creciente de hombres
mapuche a buscar trabajo en la ciudad o convertirse en jornaleros en campos ajenos. Muchas mujeres

-0venes migran permanentemente a las ciudades para trabajar como empleadas domésticas mientras
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gue las mujeres mayores tienden a quedarse en casa para trabajar la tierra y los huertos, hacer artesania
v realizar las faenas domésticas. Muchos mapuches tienen grandes expectativas con respecto a la
ciudad, imaginan que ganaran dinero suficiente para mandarles algo a sus parientes pobres en el
campo, o que van a tener €xito y lograr un estilo de vida mas facil. Sin embargo, la realidad urbana con
que se encuentran es muy distinta.

En la actualidad el 80% de la poblacién mapuche vive en la ciudad, pero la nocién de identidad
mapuche todavia se forja en torno a una nociéon fundamentalista de una comunidad rural, tradicional y
estatica en el tiempo. Esta nocién ignora las complejidades de la etnicidad mapuche actual y produce
discriminacion y ruptura entre los elementos rurales y urbanos mapuches (José Ancan, 1997). Muchos
mapuches continian sintiéndose desarraigados en la ciudad. Van perdiendo contacto con su linaje, con
los vinculos hogarefios y con su sentido de pertenencia. Ademas, las diferencias fundamentales entre la
cultura chilena y mapuche y la discriminacion contra indigenas en la ciudad limitan sus oportunidades
Je trabajos valorados y bien remunerados.

Pese a estos antecedentes, la sociedad mapuche se ha organizado en las zonas urbanas, tal es el caso de
.a comuna de Lo Prado, que desde 1998 atiende a través de una machi que ve cada dos semanas a los
nacientes de su etnia. También es el caso de dos machi que venian a Santiago y atendian en el local de
:a Corporacion Nacional Indigena (Conacin) semana por medio. Esta modalidad permitia mantener la
autenticidad de sus practicas en un medio que es por naturaleza hostil.

Mireya Melipil agrega "en las comunas como La Pintana esta Alfonso Lincobil, machi que viene de
Nueva Imperial. En la Florida trabaja el machi Manuel. En Pefialolén traen un machi del sur, al igual
Jue en Cerro Navia. Lo Prado trajo otra machi que viene del sur. Y en mi comuna (El Bosque) el

orimer afio trabajamos con varios machi del sur y de Santiago, el segundo afio trabajamos con
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“fanuel Lincovil y este afio no tenemos Machi porque es muy complicado que los machi salgan de su
. . * . Ja .
ambiente, dejar el rewue” solo y no todas las machi estan aptas o con sus fuerzas para venir a
uantiago a trabajar. Asi que tratamos de reforzarlo con los machi que viven en Santiago, porque asi
[ns tenemos a mano y estan cerca para darnos a conocer y para que nuesira gente tenga alencion.
También para que prevalezca el cargo de machi, que nuestra cultura, por medio del machi, no se

quede en el olvido"

e
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Se siente el perfume a carne y mudai, canelo, naranjo, corteza y quillay...

- Como ve el mapuche el fendmeno de la enfermedad? ;Cémo cuida de los enfermos?,

 Quiénes son los encargados de velar por la salud y el bienestar de sus comunidades?,

- Qué elementos utilizan y basdndose en qué sintomas o diagndsticos? Estas y otras preguntas son las
;ue el hombre avido de conocer esta cultura, se podria plantear.

“ara dominar la medicina mapuche y todas sus implicancias, es necesario primero, conocer la
-2reepeidn de su universo, la naturaleza, sus creencias. Cémo es que ellos se plantean la enfermedad y
- mo es que la enfrentan.

~2gun la cosmovision mapuche, el orden del universo se rige por una serie de fuerzas opuestas y
- mplementarias que deben estar en armonia. Por lo tanto, una relacién conflictiva entre el cosmos y el
:2r humano, entre el individuo y su medio social, puede llegar a alterar ese orden materializindose en
= enfermedad, que en mapudungun se denomina Kutran'. Es concebida como un estado en que el
adividuo no puede relacionarse normalmente con los demds o se encuentra imposibilitado de realizar
sus tareas habituales. La creencia dice que el enfermo tiene cierto grado de responsabilidad en lo que se
-2fiere a la causa ya que, cominmente, es el que transgrede el orden de la naturaleza o las normas de su

Zrupo social.

.2r glosario

“esis Reportaje. Universidad Academia Humanismo Cristiano Pégina 31 %



Salud Intercultural. La Ruka y el Machi.

_os mapuches categorizan en dos amplios tipos las enfermedades: mapuche kutran’ y wingka
xutran.* Ambas, se diferencian en la percepcion de su origen, como perteneciente al modelo mapuche
»no mapuche o porque la terapéutica corresponde a uno u otro sistema médico.

_as primeras, mapuche kutran, pertenecen al dominio del sistema médico mapuche porque se perciben
~rovocadas por fenomenos o fuerzas claramente identificables dentro de su cultura; por lo tanto, deben
2r tratadas con elementos y técnicas mapuches. Las segundas, pertenecen al dominio del sistema
~iédico oficial, son enfermedades que han sido introducidas por el contacto interétnico o pueden ser
~i¢joradas por la medicina occidental. Sin embargo, en el tratamiento de una enfermedad mapuche
complicada suelen intervenir ambos sistemas meédicos: uno para resolver la causa y el otro para
-zsolver la enfermedad desde el punto de vista biologico.

_as mapuche kutran suelen también dividirse segiin su origen. Existen entonces, re-kutran* o
znfermedades de origen natural en las que interviene un agente o fuerza intencional, wenu kutran*
2nfermedades sobrenaturales (religiosas) donde la causa proviene de las divinidades o de los espiritus
2ue se encuentran en el wenu mapu* (tierra de arriba) y que sanciona a las personas que no cumplen
-on las normas tradicionales, y finalmente, weda kutran* o enfermedades sobrenaturales (magicas) que
son provocadas por un agente, fenomeno o fuerza que proviene o tiene vinculos estrechos con el
minche mapu* (tierra de abajo), donde viven seres y espiritus malignos.

_as re kutran son en opinion de la gente "pura enfermedad no mas"; aquellas leves y pasajeras que es

cosible curar a nivel casero o con poca intervencion del especialista.

* ver glosario
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Las wenu kutran, son enfermedades graves y dificiles de curar. El diagnéstico y tratamiento son del
dominio del especialista machi. Entre las mas comunes se encuentran: machi kutran* o enfermedad de
machi, kastikanten* o enfermedad por castigo. (ver cuadro n°2)

Llamaremos practicas terapéuticas a todos los procesos que lleven a la cura o sanacién de una persona
dentro de la tipologia que la cultura mapuche hace de la enfermedad. Los procesos o técnicas
empleadas varian segun el tipo de enfermedad, es por eso, que encontramos tantos tipos de terapéutica
como tipos de enfermedad existen. La herbolaria, es decir, el tratamiento de enfermedades con plantas
medicinales, los procesos de adivinacion a través de los suefios o la vista, la cirugia, practicada
principalmente a través del machitin y la acupuntura, son en poca medida, algunos ejemplos de sus
vastisimos métodos de tratar la enfermedad.

Tomando en consideracion la extensa variedad de plantas con las que cuenta la cultura mapuche, se
puede inferir que tienen un profundo conocimiento sobre su ecosistema y la forma de mantener el
equilibrio de éste, lo que fue cambiando con la intervencion de los espafioles y posteriormente los
chilenos y que trajo como consecuencia la pérdida de gran parte de tales recursos medicinales, tanto
por la fuerte explotacion para la generacion de ingresos, como por el establecimiento de ciudades e
intensificacion de la agricultura.

En la actualidad vemos que muchas de las hierbas que los cronistas mencionan ya no se utilizan y que
otras han sido exterminadas. Como también sabemos que, en menor medida existen todavia otras

formas terapéuticas de tradicion indigenas, como el uso de piedras, bafios termales y cirugia.
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Etnoclasificaciéon de las enfermedades

Principio

Desarmonia

Fisica-social-psiquica > l -

Etiologico terapéutico —_p  TBC, Cancer, pulmonia

Sida, reumatismo.

Longko
piwke

Localizacion » kutran + furi

pel
Putra, etc.

Sintomatologia » PICHI «<—p» FUTA

(pequeiias) (grandes)

Duracion > LEF “«—» KUYFI

(agudas) (cronicas)

Cuadro N°2: representa las tendencias de categorizacion de enfermedades de acuerdo al modelo médico mapuche.
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En todos los rituales de curacion mapuche son importantes tanto la eficacia (valor terapéutico) como la
ejecucion ritual de la machi (la atraccion dramatica y simbolica que ejerce sobre el enfermo y la
comunidad) para que el enfermo se cure. Segun la l6gica tradicional consensual mapuche uno es
inseparable del otro. Lo mds importante para lograr que la curacion surta efecto es mantener la fe y
confianza del enfermo y convencerlo a €l y a la comunidad del poder de la machi y de la eficacia del
ritual

Los poderes, remedios y métodos de una machi también deben “funcionar bien” con el espiritu del
enfermo para que la curacion surta efecto. Antes de que una machi acepte tratar a un enfermo por una
enfermedad espiritual, le da hierbas medicinales durante un periodo de tiempo y observa sus
reacciones. Si el enfermo reacciona en forma negativa, ella le dird que vaya a buscar ayuda en otra
parte. Si reacciona en forma positiva, la machi realizaré el tratamiento ritval. "Hay que ver el fondo del
por qué esta enfermo. Porque hay una historia detras de todo eso, viene de la familia, de algin lado
viene, no es la persona. Tiene un origen, nosotros buscamos el origen de la enfermedad. Llegamos al
origen, al ver de donde desciende, cudl es su historia, si es casada o como es su familia. I'n una de
esas, es alguno de su familia el que estd realmente enfermo, pero recae en él, porque él tiene la
capacidad de absorber”, nos comenta Samuel Merinao, ayudante de machi en la comuna de la Pintana,

con respecto al modo de diagnosticar de éste.

Durante los tratamientos usan varios tipos de hierbas medicinales para hacer infusiones que sus
enfermos deben beber. O cataplasmas, que se aplican externamente, para curar o0 prevenir una

enfermedad. Las hierbas tienen propiedades medicinales y también propiedades simbolicas y
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espirituales. Existen diferentes maneras en que las machi adquieren los conocimientos sobre las hierbas
medicinales. La mas importante es por peuma” o suefios.

Las hierbas medicinales mas comunes que se usan en la ceremonia son aquellas que se creen efectivas
contra el mal de las enfermedades espirituales. Entre ellas estan el foye* o canelo, el triwe* o laurel y el
maqui, todas provistas de propiedades sagradas. Por esta razon siempre se plantan alrededor del rewe
(altar o arbol de la vida) de la machi.

En tanto los sahumerios (exorcismos con humo) son una manera bastante comun de exorcizar al mal
cuando afecta a toda una familia, o cuando se sospecha que anda acechando por la casa, y se usan en
forma complementaria a cualquier ceremonia de curacion. Aunque el proposito del sahumerio siempre
es el mismo, cada machi tiene su propia receta.

Ana Mariella Bacigalupo, Doctora en Antropologia de la Universidad de California en su libro La Voz
del Kultrung en la Modernidad refiriéndose a la técnica de sahumerio, sefala: “En uno de los
sahumerios que realizé machi Pamela, hizo una pila de hojas de foye, palco y maqui, les prendio fuego
y les dijo a las mujeres presentes que le echardn sal y azufre al fuego. Aguardiente y vinagre fueron
esparcido por dentro y por fuera de la casa con un foye iaf iaf. Que son ramas usadas en los machitin
y otros contextos rituales. La machi, la llefu* o ayudante de machi y los otros participantes sacuden
fove iaf-iaf (ramas de canelo) al son del kultrung. Los foye iaf-iaf también se usan para golpear las
paredes de la casa durante un exorcismo. Los mapuche creen que los foye iaf-iaf ayudan a la machi a
concentrarse y para darle fuerza y concentracion en los rezos individuales que hace frente a su rewe.
Los triwe iaf-iaf son ramas de laurel usados para calmar a la machi y hacerla volver a un estado

normal de conciencia. La machi frota su cara y golpea su cabeza con triwe. En muchos casos se ponen

* ver glosario
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hojas de foye, palco y maqui junto con aji y sal a un brasero que es transportado en circulo alrededor
de la casa para espantar a los malos espiritus”.

Otra técnica de curacion muy comun y que mantiene la misma secuencia y estructura bdsica de antafio,
es la denominada Machitin, pero emplean simbolos distintos con significados diversos y so6lo se
realizan en casos de enfermedades graves o de enfermedades espirituales cronicas. Se ha incorporado el
uso del caballo y las armas como cuchillos y, a veces, armas de fuego, para espantar a los wecufe”
(espiritu maligno). Algunos historiadores encuentran una relacidn entre el machitun y la guerra contra
los espafioles'’, o la disputa por la tierra': la confrontacion fisica contra el “mal concebido como
enemigo, los gritos y las armas usadas por los llefu y los otros ayudantes en el machitin son los
mismos que usaron los guerreros mapuche contra sus enemigos en los siglos XVIy XVII. El grito ;;;
ya, ya, ya, ya!!l! usado en el machitin es un grito de guerra, no el grito tradicional de oracion que era
joooomm!. Esto implica que el machitin es una verdadera guerra espiritual contra el mal y lo fordneo.
Los gritos tienen una vinculacion muy fuerte con la identidad mapuche y su lucha contra las
imposiciones que vienen desde fuera”.

Ana Mariella Bacigalupo, cuenta que observé nueve ceremonias de machitin. “Todas mantienen la
misma organizacion bdsica. Sin embargo existen variaciones de acuerdo a la machi, el tipo de
enfermedad, la edad de la enfermedad, las caracteristicas y las creencias del enfermo”. Contintia con
una descripcién del machitin “ los machitin se hacen de noche, siendo ésta la hora cuando se cree
que los espiritus malignos aparecen, llevdndose a cabo en la casa de la machi o del enfermo. Se

pueden hacer sahumerios en forma simultdnea para espantar el mal y beneficiar a toda la familia. Al

'2 Métraux, Alfred, El chamanismo Araucano, en Revista del Istituto de Antropologia, Vol XI N° 10, Tucuman, Argentina,
pp309-362, 1942
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atardecer, se acuesta al enfermo sobre un cuero de oveja o colchon con su cabeza hacia el Este donde
se planta una rama de foye o canelo. Se colocan dos cuchillos filudos detrds de la cabeza o en el pecho
del enfermo para exorcizar al mal”.

Segun la gravedad de la enfermedad, el origen de esta o el agente agresor, se conocen otros tipos de
ceremonias chamanicas relacionadas con el machitun: l']lutun*, Datuwiin*, Fiita Kudaw* o Fiita
Datuwiin* y Malon o Malongkeo*.

Ulutun literalmente significa accionar por medio de cantos, aunque es frecuente que la gente traduzca
este término como cura por medio de Kultrung o tambor mapuche que identifica a la machi, quien lo
toca marcando con sus cambios de ritmo las diversas fases que experimenta como sanador en el
transcurso del acto curativo. Se realiza contra aquellas enfermedades de origen magico o sobrenatural
detectadas en forma oportuna. Consiste en invocaciones a la Divinidad por medio de machi il
acompariados de toque de kultrung y del uso de remedios o sahumerios para alejar a los wekiifii o
espiritus malignos que siempre rondan el espacio vital de las personas enfermas o actian contra éstas
en el desencadenamiento de las enfermedades. La liberacion del wekiifii del enfermo es el efecto
esperado de los cantos y sobre todo del sonido del instrumento, ya que al tocarlo la machi danza
recorriendo toda la habitacion y lo orienta hacia el techo, el suelo, los cuatro puntos cardinales y el
cuerpo del enfermo, como si purificara el ambiente por medio del sonido. Estructuralmente, este ritual
se compone de varios cantos precedidos de aspersiones de agua hacia los cuatro puntos cardinales o
hacia izquierda y derecha.

A través de los primeros cantos, la machi invoca a la divinidad, rogandole por la salvacion del

enfermo. Terminada la oracidn, la machi se refresca con agua, hace aspersiones en sefial de

'* Noviello,Oscar, Reflexiones sobre el machitun araucano y sus antecedentes sociales, Valapraiso, pp 161-165, 1973.

/
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agradecimiento y da fin a la ceremonia. Posteriormente habla con el enfermo, determina el tratamiento
herbolario a seguir y lo orienta sobre cambios conductuales que debera introducir en su vida cotidiana
para evitar que el mal vuelva a atacarlo.

El Datuwiin se conoce también como machitin simple y es una curacion especial en la que se
establece el contexto espiritual de la enfermedad y el tratamiento a seguir. Se aplica a enfermedades de
mayor complejidad causadas por kalku®* wekiife. Esta generalmente precedido de algin tipo de
tratamiento a base de plantas medicinales, o bien de dilutun. Consiste en una batalla contra las fuerzas
del mal desarrollada en dos planos: el terrenal o cotidiano, en que la machi precisa de la colaboracion y
fuerza de familiares y amigos del enfermo ademas de sus ayudantes rituales, y el plano sobrenatural,
desde donde le asisten sus espiritus auxiliares que son antiguos machi y longko, quienes cumplen la
funcion de intermediar entre la machi y Ngenechen® o Chao Dios. Por ultimo, la machi invoca y
recibe la fuerza de espiritus a través de perimontun” que puede estar representado en el rayo, un trueno,
un cerro, el caballo, el toro, etc.

Después de la etapa invocatoria, asistida por sus ayudantes, ingiere el lawen* o remedio ritual, que
sirve de "contra" para ella, sus ayudantes y para todos los participantes, con el fin de evitar la accion
del wekufu que rondan al enfermo. Posteriormente hace friegas u otras maniobras practicas tales como
succiones, masajes u operaciones simbolicas sobre el cuerpo del paciente mientras es reemplazada por
su ayudante en el toque del ku/trung. Siempre alentada por todos sus ayudantes, la machi recibe la
fuerza de la divinidad cuando alcanza el kilymiin* o trance, estado que se manifiesta con una serie de
contorsiones corporales que le impiden mantenerse en pie. Luego que ha vuelto de su trance, la machi

vuelve a realizar maniobras sobre el cuerpo del enfermo para llevar a cabo el proceso de curacion o

* .
ver glosario
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extraccion del mal. Ocasionalmente, cuando la persona ha sido victima de un kalku kutran* la
especialista extrae la enfermedad en forma de objetos: palitos, pelo, sustancias podridas- bichos- en una
accion que se denomina newtun kutran* ( sacar la enfermedad) y se traduce como operar. Tales
objetos extraidos deben ser eliminados a través del fuego. Posteriormente se da a beber al enfermo un
remedio -walwaytu-lawen- o se le aplican cuatro gotas de remedio por la nariz- wawyutu-lawen.

El machitin doble o Fiita kiidaw*, que significa trabajo grande, se caracteriza por ser de mayor
complejidad que las anteriores y se realiza para actuar sobre enfermedades de ka/ku "pasadas" o de
accion muy fuerte Al igual que el datuwiin, el fiita datuwiin se inicia al anochecer y consta de varias
etapas rituales que culminan al amanecer. En relacion a la ceremonia anterior, el machitin doble
transcurre con escenas muy similares, sin embargo, incorpora ademas otras acciones rituales, algunas
de las cuales se realiza fuera de la casa y alrededor del rewe auténtico o el que se ha construido, si la
ceremonia se lleva a cabo en otra casa. Después de una serie de acciones similares a las del ritual
anterior, exceptuando la "operacion”, la machi realiza friegas, succiones y cataplasmas con hojas de
foye o canelo y sus likan". Estas son pequefias piedras con poderes magicos, que poseen solo algunas
especialistas y que tienen la facultad de trasladarse hasta los escondites del kalku para traer las prendas
sustraidas del enfermo con que le estan haciendo mal, para posteriormente quemarlas.

Finalmente el Malon o malongkeo se refiere a un ritual especifico dentro de un machitun doble,
ejecutado para enfrentar enfermedades de extrema gravedad o que afectan a mas de un individuo, por
ejemplo a una familia completa. Puede tener caracter preventivo o exorcista. Aunque puede realizarlo
una sola machi si es poderosa, es recomendable que este en manos de dos 0 mas machi para asi reunir

mas fuerzas.

* ver glosario
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Es posible que esta ceremonia se realice con fines preventivos, para ahuyentar a los wekufu que
pudieran existir en un espacio nuevo que se llega a habitar, o en caso que se desee ahuyentar los
demonios que han quedado sueltos, y sin un nuevo amo, ante la muerte de un kalku.

En su estructura el rito es basicamente similar al machitun doble; varia principalmente en lo que se
refiere a cantidad de ayudantes e intensidad en el combate con el wekufu, que requiere mas tiempo y
acciones como danzas con cuchillos, tiros y persecuciones. En estas tltimas, generalmente la machi

logra atraparlo corporizado en algun objeto, el que debe ser eliminado en el fuego.

“ ver glosario
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Capitulo II. Supuestos tedricos. (sustentos)
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2.1 TEORIAS MEDICAS TRADICIONALES Y CONVENCIONALES

Los conceptos de cultura, medicina y sistema médico han sido tratados en distintas formas, a menudo
contradictorias, por los mas variados autores.

Si bien los enfoques tedricos que se expondran tienen marcado énfasis antropologico, no podemos
dejar de considerarlos dado el caracter cultural del tema.

Las medicinas indigenas y las convencionales se enmarcan en origenes socioculturales que de una u
otra manera son estudiados e investigados por diferentes visiones antropoldégicas. De ahi que
estimemos sefialar a grandes pinceladas cada una de ellas, para finalmente centrarnos en las
definiciones de "sistemas médicos" como el conjunto de conocimientos, creencias, técnicas, roles,
normas, valores, ideologias, actitudes, costumbres, rituales, simbolos y practicas relativos al ambito de
la salud- enfermedad.

Inicialmente, se puede sostener que hoy existe entre los especialistas un sustancial acuerdo sobre
algunas proposiciones basicas que, concordando con una perspectiva amplia, sitia los principios
universales del comportamiento y las nociones médicas en particular en el contexto de la cultura. A
partir de la aceptacion de la enfermedad como rasgo universal del hombre se establece que todos los
grupos humanos desarrollan métodos, creencias, conocimientos y percepciones culturales peculiares
con el fin de enfrentarlas. Estas nociones, histéricamente condicionadas, interactian en un proceso
dinamico con el patrimonio cultural propio del grupo, manteniéndose o modificandose de acuerdo a

procesos complejos que involucran a la sociedad en su conjunto.
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Desde la segunda mitad del siglo pasado han surgido varias orientaciones ideoldgicas y de pensamiento
que proporcionan aportes significativos a la historia de la medicina en lo que respecta a una definicion
de su campo de analisis y de un concepto compartido de salud-enfermedad. Cada una de ellas entrega
ademaés su propia interpretacién de la medicina tradicional, ademas de diferir esferas de estudio y de
interés especifico. Tal es el caso de la Antropologia médica que ha seguido su linea de investigacion
principalmente en lo que respecta al estudio de la herbolaria nativa y las plantas medicinales, con el
afan de descubrir sus propiedades terapéuticas y principios activos, aunque, la gran mayoria de estos
trabajos son de naturaleza descriptiva y no abordan el caracter simbdlico y el uso de las plantas dentro
del conjunto de los conceptos y practicas médicas manejadas en el ambito de los grupos indigenas.

Otro tipo de alcances los ha adoptado la antropologia cultural, que se ha dedicado al estudio del aspecto
magico ritual, enfatizando las dimensiones misticas o simbolicas del acto médico, ademas de su
relacidon con el ambito de la cultura. Sin embargo, generalmente no lo ha complementado con el estudio
del conjunto de practicas de caracter empirico que también se realizan en la medicina indigena. En este
campo se han realizado pocos intentos para una evaluacion objetiva de la eficacia terapéutica de las
practicas chamanicas, mas alla del aspecto fenomenoldgico que valida estas practicas por el mero
hecho de ser parte de un complejo de valores, simbolos y sistemas de significacion que unen al paciente
con su terapeuta. Mas atn, han sido escasas las oportunidades en que las investigaciones realizadas han
logrado superar las buenas descripciones etnograficas y extrapolar alcances tedricos y metodologicos

de caracter mas general.
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Desde otra Optica, en el 4mbito de la antropologia cognitiva aparece un enfoque novedoso al situar el
estudio de los fenomenos salud-enfermedad en la perspectiva de la etnociencia, que se centra en la
exploracion del lenguaje y de las categorias de significado que estan en la base de los conocimientos
médicos. Dentro de esta linea de investigacion, las organizaciones taxondmicas y las etnocategorias
medicas producidas por la cultura se tornan en objeto privilegiado de estudio, tanto por lo que se refiere
a clasificacion e interpretacion de enfermedades como los aspectos y fenomenos relacionados con la
medicina.

Finalmente, el enfoque étnico'® hace un importante aporte al estudio de la medicina indigena al
contraponerse a la orientacion “ética” que, de alguna forma habia guiado los estudios antropologicos en
las ultimas décadas, siguiendo una Optica manejada por el observador externo. El enfoque étnico
apunta, en cambio, al estudio de los fenomenos culturales a través de la perspectiva, las categorias
conceptuales y lingiiisticas de los propios representantes de la cultura.

Esta perspectiva, ambiciona rescatar significados profundos explicados e interpretados
por el actor. Este ultimo enfoque abre nuevos caminos, perspectivas y expectativas en la
investigacion de la medicina tradicional como una forma de etnociencia. Permite corregir
apreciaciones etnocéntricas o sesgadas, contenidas en algunas investigaciones precedentes.
Permite conocer las potencialidades de la medicina tradicional como antesala de la ciencia

médica de occidente. Permite elaborar descripciones y diagnosticos mas precisos sobre la

—
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praxis médica tradicional, posibilitando la aplicacion mas efectiva de la etnociencia y

estudios cognitivos a la solucion de problemas médico-sociales.”

Los fenomenos de multiples contactos y de transformacion cultural y la necesidad de contextualizar los
actos médicos en el mas amplio ambito de la cultura han llevado a otros estudiosos a abordar la
problematica de la medicina indigena a través de la utilizacion de la perspectiva de “sistemas médicos”
En esta linea de investigacion se ha intentado profundizar algunos conceptos como el de sistema
meédico, medicina, cultura médica y otros. Una primera aproximacion es la que nos proporciona Foster
de la nocion de “sistema” que segun su punto de vista tiene que ser considerado como:

Un agregado o ensamblaje de objetos o partes relacionadas entre si por alguna

interdependencia o interaccion regular permitiendo a la totalidad dirigirse hacia alguna

meta o cumplir determinada funcion.' (trad. del edit,)

La totalidad a la que hace referencia el autor, esta constituida por el sistema sociocultural, o en
términos mas comunes, la cultura.

La definicion de un sistema médico se inserta dentro de este contexto sociocultural refiriéndose, en lo
especifico, al conjunto de conocimientos, creencias, técnicas y practicas relativos al ambito de la salud-

enfermedad.

' Ver a este propdsito a Kenneth Pike. Puntos de vista émicos y éticos para la descripcion de la conducta. En el ambito
mapuche recordamos los estudios de Maria Ester Grebe. ( ver bibliografia)

15 Grebe, Maria Ester, La medicina Tradicional, una perspectiva antropoldgica, en enfoques en Atencion primaria, Afio 3,
N° 3, PAESMI, Santiago de Chile, 1988, p, 9

' Foster, George y Anderson Barbara Medical Anthropology, University of California, Ed. John Wiley and sons, Bekerley.
U.S.A, 1978, p. 11
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Pedersen identifico al sistema médico como aquella forma de sentir, interpretar y manejar la situacion

de salud-enfermedad que esta integrada por un sustrato particular de conceptos y valores pertenecientes

a una determinada cultura. Todos los sistemas médicos, segiin Pedersen,
“tienen un conjunto reconocible y mdas o menos organizado de lecnologias (maleria
médica, drogas, hierbas, o procedimientos tales como la adivinacién, la cirugia o la
acupuntura), practicantes ( médicos, enfermeras, dentistas, farmacéuticos, terapeutas,
brujos, curanderos, hueseros, herbolistas, parteras, etc..) integrados en un sustrato
ideolégico (conceplos, nociones e ideas), que forma parte indesoluble del repertorio
cultural de la sociedad™"’

Algunos autores han realizado una revision compleja y reveladora de la literatura especializada en esta

tematica llegando a cuestionar la diferencia entre los conceptos de medicina y de sistemas médicos.

Otros, finalmente han establecido la utilidad de esta diferenciacion, sefialando que la medicina es una

manifestacion cultural de los fenomenos relacionados con salud, tales como conceptos, normas,

valores, practicas y materiales, mientras que los sistemas médicos son mas bien una representacion

social de mayor vinculacién con lo estructural y lo organizacional'®

Concordamos también con Foster en que el concepto de sistema médico comprende dos subsistemas: el

conceptual de la enfermedad y el de cuidado de la salud.

El primero se refiere al modelo ideologico de la enfermedad (de aqui el empleo de la nocion de

"modelo médico cultural" en el sentido de que sus bases Ultimas se generan y se explican

culturalmente, y de que es compartido por la mayoria de los participantes de la cultura); al &mbito de

17 pedersen, Duncan, Elementos para el andlisis de los sistemas médicos, en Enfoques para atencion primaria, afio 4 N° 1,
PAESMI, Santiago, Chile, 1989, pp 6-7
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las creencias de las categorias etiologicas y explicativas que los especialistas y la gente comun utiliza
para justificar y racionalizar la aparicion de la enfermedad, asi como las estrategias que se ponen en
marcha para combatirla y restablecer la salud y el bienestar. El segundo (subsistema de cuidado de la
salud) tiene que ver con la enfermedad en cuanto hecho social que involucra, entre otras cosas, la
interaccion de un cierto numero de personas, la movilizacion de recursos, la realizacién de actos
médicos, la consulta con especialistas, una infraestructura para la investigacién biomédica y servicios
de distinta complejidad para la prevencion, curacion y rehabilitacion de los enfermos.

Luego de estas apreciaciones, consideramos que es util para el estudio de las medicinas indigena y
convencional el concepto de “sistema médico”. Y esto no sélo por su caracter ordenador, sino también
porque su consideracidon antropolégica hace referencias a cuerpos interrelacionados de creencias y
practicas pertenecientes al &mbito de la salud humana que se expresan en organizaciones de jerarquias,
funci’ones, formas de reclutamiento y legitimacion: en | técnicas y procedimientos etiolégicos,
diagndsticos, terapéuticos: en actos y representaciones rituales y simboélicas; en conjuntos de supuestos
acerca de la salud, la enfermedad, la vida y la muerte, y de los mecanismos y agentes causales
intervinientes.

En este sentido consideramos que la nocién de sistema médico nos permite tratar el estudio de la
medicina por un lado a través de su vinculacion con un ambito sociocultural de referencia, en el cual
los fenémenos médicos aparecen contextualizados en una cierta realidad “étnica” que condiciona y
determina no s6lo a la medicina del pueblo nativo sino también a la de la sociedad dominante

occidental. Por otro lado, nos permite considerar la realidad de contacto dindmico de la medicina
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indigena con otros sistemas médicos y mas especificamente en lo que ha significado el nacimiento de la
salud intercultural, en el contexto de la situacion de cambio y transformacion que caracteriza los
tltimos tiempos.

Dentro de este contexto, creemos necesario poner €nfasis en un analisis profundizado de la medicina
indigena mapuche en sus diferentes componentes y aspectos. Profundizando, por tanto, en la etiologia
de la enfermedad, en el rol chamanico, en las practicas empiricas, en el estudio de las plantas
medicinales y en la herbolaria nativa. A este respecto un enfoque “culturalista” proporciona
interesantes perspectivas de interpretacion de los fendmenos de la salud y la enfermedad, al relacionar
los sistemas médicos con la realidad simbdlica y cultural al interior de la cual se interpretan, curan y
sana las dolencias y las enfermedades.

Por otro lado, el enfoque "historico" aporta a este trabajo una dimension diacrénica que permite insertar
el desarrollo de las practicas e instituciones medicas dentro del contexto mas amplio de la
conformacion e interrelacion de los grupos sociales y culturales presentes en la sociedad chilena. Es por
este motivo, que en cada una de las secciones de la investigacion, medicina mapuche y medicina
occidental, se recogen aportes de la perspectiva historica para esclarecer y contextualizar los criterios

de analisis y los conceptos introducidos.

Cit,pp 5
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El mundo Mapuche

Para conocer el sistema médico de la cultura mapuche es necesario centrarnos en lo que es el mundo

mapuche, su cosmovision, su modo de concebir la enfermedad.

Los mapuches tienen claramente identificada la existencia de una tierra central llamada Nag-mapu* o
espacio visible donde habita el hombre y la naturaleza y en cuyo extremo existen otras tierras: el Wenu
mapu* y el Mifiche Mapu* También, a través de su vivencia y experiencia milenaria, descubrieron
que ni el hombre, ni los animales, ni el mas pequefio insecto podria vivir si no estuviera permitido por
el gran espiritu denominado Elmapun, Elchen, Ngenemapun, Ngenechen, quien conforma una familia
divina, Kuse*, Fiicha*, Ullcha* y Weche*. Conciben ademas que la familia divina se reproduce en la
familia mapuche: ancianos, ancianas, joven mujer y joven hombre. Los ancianos alimentan en sabiduria
y conocimientos a los jovenes y ellos a su vez entregan a la nueva generacion lo aprendido de los

ancianos.

Cuando los ancianos desean explicar la conformacion de la tierra o Wall Mapu, apuntan un dedo hacia
el punto donde sale el sol, es decir, el Puel mapu* y girando a la izquierda hasta completar la vuelta,
demarcan el ternitorio del pueblo mapuche, es decir, la base fundamental donde se sustenta la cultura y
la naturaleza. Para llevar a cabo el giro circular es necesario ubicarse en el cerro mas alto y desde alli
mirar el lugar donde seglin dicen, "la tierra y el cielo se unen". Una vuelta completa da forma al
territorio o Wall Mapu. Este giro esta representado en todos los bailes mapuches y esta presente en la

parte superior del Kultrung. El giro representa el movimiento del sol, el cual sale desde el Puel mapu,
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siguiendo hacia el Piku mapu*, del Piku mapu pasa al Lafken mapu*, del Lafken mapu al Willi
mapu y del Willi mapu* al Puel mapu. Una vez conformado el territorio mapuche, comprendieron que
este no permanecia en el aire. Asi surge la idea de que la tierra es un espacio con materia organica

sustentada por una base similar al cielo en posicion opuesta, llamada Mifiche mapu.*(figura n° 1)

Como un modo de representar el territorio mapuche, surge el Kultrung, el simbolo mas importante y
sagrado de la cultura mapuche, el cual permite comprender los elementos que explican y configuran su
cosmovision,

Figura N° 1. Las tres dimensiones del universo mapuche.
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El mundo Mapuche en el Kultrung

=] primer elemento que encontramos en al Kultrung, es la division del territorio, conocido como Meli
witran mapu, en cuatro partes: Puel mapu, (tierra ubicada al este); Willi mapu, (tierra ubicada al sur),

Piku mapu, (tierra ubicada al norte) y Lafken mapu, (tierra ubicada al oeste) (Figura N°2)

Figura N° 2. Meli Witran Mapu
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El segundo elemento presente en el Kultrung es la representacion del gran espiritu del Bien: la familia
divina: Kuse (anciana), Fiicha (anciano), Ullcha (mujer joven), Weche (hombre joven). También
reciben el nombre de Elmapun, Elchen, Ngenemapun y Ngenechen (creador y sostenedor del hombre
v de la tierra).

Como el espacio de arriba es considerado tierra del bien donde habitan el Wenu Kuse, Wenu Fiicha,
Kiime Nayen, Kime Piilli y los antepasados y en este espacio del Bien también encontramos al sol
(Antii*) y a la luna (Kiiyen*), estos son considerados sagrados por su condicion de generadores y

controladores de la vida y de la naturaleza, son utilizados para representar a la familia creadora. (Figura

Ne3)

Figura N° 3. La familia divina representada por el sol y la luna.

a. Anta: sol . A b. Kiyen: luna

oV .

Kuse: anciana

Fucha: anciano c b
Ulicha: joven mujer

Weche: joven hombre

o0 oW
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Tal cual se aprecia en la figura anterior, la union de estos elementos -el sol y la luna- conforman la
familia, es decir, los cuatro semicirculos representan a la anciana, el anciano, a la joven mujer y al
joven hombre; el sol en el centro permite la interrelacion.

Esta figura ademds, aparece cuatro veces en el Kultrung, porque significa el nexo entre ¢l Puel mapu y
el Piku mapu, del Piku mapu al Lafken mapu, del Lafken mapu al Willi mapu y del Willi mapu al
Puel mapu. La familia divina hace de mediadora entre las distintas partes del Nag mapu; en lo
concreto esta presente y vive junto al hombre y a la naturaleza.

También en el Kultrung se encuentran representadas las etapas del afio y los vientos del bien y el mal.
Se dice que en el Nag mapu, espacio concreto y material, también actuan las fuerzas sobrenaturales en
forma de viento o Kiiriif*, mejor dicho, éstas se posesionan de los vientos por lo que este fenomeno
natural no es malo en si mismo, sino, existe oposicion entre dos fuerzas: el Kiime piillii* (espiritu del
bien) y el Weda piillii* (espiritu del mal). Naturalmente en la vida real de la cultura mapuche los
vientos como fenomenos naturales y sobrenaturales permiten una orientacion en el diario vivir, puesto

que el curso del viento tanto en los suefios como en lo natural pronosticara algo bueno o malo.

Hechas estas distinciones sobre las concepciones del mundo mapuche, podemos sintetizar muy
esquematicamente que el pueblo mapuche fundamenta la existencia y la armonia de la vida, y por lo

tanto también la salud de los hombres, sobre dos planos principales.

Un primer plano originario es la relacion de los hombres con lo divino y sobrenatural y esta relacion de

caracter fundacional se estructura en torno a la nocion de reciprocidad.
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El sentido de la vida del ser mapuche se afinca en la relacion con las divinidades que han donado al
pueblo su lengua (mapudungun*), su forma de vida y las leyes que lo rigen (ad mapu). Esta donacion
de la familia ancestral, originaria y rectora de todo lo que existe en el Universo, significa
necesariamente que los seres humanos deben devolver este don originario clinica y continuamente, con
el objeto de mantener el equilibrio entre ellos y lo creado. En términos normativos, esto significa el
respeto de las obligaciones rituales y religiosas establecidas por la cultura. La reciprocidad, por otro
lado, representa un elemento ordenador y normativo también en el plano de la vida social y economica
del grupo. Apunta a la conservacion de los mecanismos de solidaridad de la comunidad, a su
integracion economica y cultural y a la vigencia de la identidad del individuo dentro de su grupo social.
En este sentido, la reciprocidad sustenta el orden establecido por la cultura tanto en el plano de lo
humano como en la relaciéon con lo sagrado-sobrenatural.

Un segundo plano fundamental en la cosmovision mapuche, guarda relacion con la categorizacion del
mundo. Asi como acontece con otras culturas indigenas latinoamericanas, los mapuches categorizan el
cosmos en términos de unidades conformadas por polos opuestos y complementarios. La naturaleza y
los hombres existen en la dualidad y a la vez la contienen. El mapuche como sujeto que estructura su
identidad en el plano de lo trascendente estd determinado por una serie de fuerzas opuestas y
complementarias; el mundo de arriba v/s el mundo de abajo, el sol v/s la luna, los vientos buenos v/s
los vientos malos.

En este sentido, un primer paso hacia la comprension del modelo etiologico, de interpretacion de la
enfermedad parte de este supuesto: salud y enfermedad en el mundo mapuche son en si una dualidad,

pareja de opuestos complementarios en la cual se define la vida de los individuos.

et
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Ambas realidades coexisten y no pueden ser separadas. Es desde esta perspectiva de la dualidad que
nos disponemos a mirar el fendmeno de la salud/enfermedad entre los mapuches.

Bien y mal son opuestos complementarios que dinamizan el cosmos, estan siempre presente en las
actitudes de las personas, en la sociedad y en la naturaleza.

El concepto de salud-enfermedad se construye entre dos espacios como un orden que tiende a uno de
estos opuestos -¢l bien- pero que supone la permanencia del otro polo complementario, su latencia. De
ahi que la enfermedad sea percibida como algo constante, recurrente. La salud, konalen*, representa el
estado de equilibrio biologico y psicosocial del ser humano, el adjetivo que simboliza la plenitud, la
vida, la feracidad del mundo. Pero este e¢stado estd amenazado por la enfermedad, kutran, del mismo
modo que el bien esta permanentemente asolado por la accion del mal, lo que explica que a su vez, la
enfermedad y el mal sean combatidos y vencidos por el bien. De esta manera el bien se corresponde, de
algun modo, con la salud y el mal con la enfermedad; en el entendido de que tales conceptos no tienen
las mismas caracteristicas morales ni religiosas que poseen en la cultura cristiana. Los agentes del bien
son la divinidad, los espiritus de los antepasados y de algunos elementos de la naturaleza concebidos
como benéficos. En tanto que el mal, se personifica en los espiritus malignos, wekiifii, que también
puede corporizarse en fenomenos de la naturaleza.

Los hacedores del bien y el mal en la vida comunitaria son la machi (chaman) y el kalku (brujo)
respectivamente, sin embargo a ambos se le atribuye también la propiedad de oficiar en el plano
contrario. El machi, en tanto conocedores de como se procede y como se combate el mal, suelen ser
temidos como kalku, de la misma manera que un conocedor de artificios para provocar desgracias y
enfermedades puede eventualmente ser consultado por personas a las que esta unido por lazos de

parentesco o amistad para el restablecimiento de la salud.

et
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Es, en todo caso, en la relacion dinamica entre bien y mal donde la machi interviene. El mal ocupa un
gran sentido en la vida del mapuche, toda vez que permanece en un estado de latencia frente al bien. El
mal serd quien ocasione la ruptura y funde el desequilibrio en el cuerpo. De este modo la enfermedad -
kutran- dentro de la cosmovision mapuche estd inserta dentro de ese gran movimiento que pone en
circulacion las cosas y los seres que moran en el mundo, con la vida del hombre. Decir salud es aludir a
la plenitud; pero detras de ella, sigilosamente estd el sentido de la enfermedad, su opuesto
complementario.

La dinamica de este equilibrio dual, el transito hacia uno de los polos (del bien y del mal, de la salud o
la enfermedad) depende de las acciones de los hombres. Es decir, del cumplimiento severo de las
normas establecidas por la comunidad que pone fuertes restricciones al ambito individual. De hecho,
este conjunto de normas e interdictos regula en forma bastante estricta la vida del grupo humano.

En caso de una situacion de desorden en cualquiera de fos ambitos de la cultura puede revertir el orden
propio del individuo: el de su cuerpo. Esta conceptualizacion del origen de la enfermedad se torna
posible a través de una peculiar concepcion del cuerpo, caracteristica del pueblo mapuche y de la
culturas indigenas en general.

Segin ésta, el cuerpo no es un elemento aislado, cuyo bienestar dependa simplemente de un buen
funcionamiento biolégico interno, sino que es una entidad "abierta" que esta en constante relacion, por
un lado, con las fuerzas que rigen el universo sagrado religioso, y por otro con el mundo
socioecondmico y ecologico que ordena la relacion del hombre y su grupo. Entre las esferas exterior e

interior del cuerpo existe por tanto un intercambio continuo.

T
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Basandose en la conceptualizacion del cuerpo que maneja la cultura indigena se puede por tanto
afirmar que la salud y la enfermedad para el mapuche no son simplemente estados internos del cuerpo,
sino el reflejo de su "estar en el mundo”, fruto de la dinamica y evolucion constante de las acciones
humanas que hacen que éste transite de un espacio a otro.

Ello nos explica la atencion particular que el mundo mapuche dedica a la etiologia de la enfermedad, el
origen y las causas que determinan la aparicion del cuadro patologico. Al respecto debemos considerar
que para el mapuche la enfermedad no tiene caracter casual, su origen se vincula a la accion de las
fuerzas externas, provenientes del ambito de lo sobrenatural o de lo social.

Por lo tanto, la sociedad mapuche identifica el elemento detonante de la enfermedad en el conflicto
originado por una transgresion. A través de este concepto se plantea la estrecha vinculacion que existe
entre el orden creado por la cultura y el orden propio del cuerpo. Sin embargo, la transgresion no
siempre se puede asociar a una accion propia; debe ser situada afuera, exteriorizada en el espacio de lo
sobrenatural, donde el control del hombre se pierde para dejar paso a la fuerza de lo magico y divino.
El origen de la enfermedad estara entonces asociado a algo externo que penetra en el cuerpo, dafidndolo
y que obedece a una accion voluntaria de otro: "le hicieron mal”. El mal, como espiritu 0 como
elemento material se introducira en el cuerpo, atacando en primer lugar un 6rgano y luego circulara

comprometiendo los distintos puntos del organismo, contagiando un organo tras otro.

Otro elemento de fundamental importancia para la reconstruccion del sentido de la enfermedad lo
constituyen los suefios, que representan al mismo tiempo un mecanismo de manifestacion del poder

sobrenatural en el desarrollo de la vida humana y de la enfermedad. La importancia del elemento
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onirico en la evolucion de la enfermedad, involucra tanto a los suefios del paciente como a los de los
agentes de salud que han intervenido en el proceso de curacion y a los de aquellos que de alguna u otra
manera aparecen vinculados con la causa y el contexto de aparicion de la patologia. Los suefios
entregan elementos que permiten establecer el cardcter de la enfermedad, al tiempo que son
incorporados al campo de los signos, de la sintomatologia, de un campo de significados normativos de
la cultura. También son parte de la historia que se construye en torno a la enfermedad. Los pacientes
contribuyen al relato de ella y la vinculan a la historia de los individuos. A través de ellos es la cultura
que habla, otra cara de la realidad en donde ngenechen, los antepasados. los miembros de la familia
(vivos y muertos), los animales y seres vinculados al mal, interactian en un mundo tan veridico como
el de la vigilia. Los suefios expresan un mensaje a los hombres, que luego debera decodificarse de
acuerdo a la historia personal y trayectoria familiar y comunitaria.

Volviendo a la reconstruccion de la etiologia de la enfermedad, se sefiala que entre las causas que mas
frecuentemente se citan para explicar su origen estd la envidia de los otros: la envidia es una voz
recurrente a la explicacion de las causas atribuidas a la enfermedad, uno de los factores detonantes que
pondra en marcha el conjunto de fuerzas asociadas al mal. El concepto de envidia es entonces
fundamental para entender la forma de operar de la transgresion, ya que se presenta como un elemento

encubridor, que reune tanto las causas implicitas como explicita en un mismo discurso; el del paciente.

Como sefialaramos anteriormente, ciertos acontecimientos y sefiales culturales significativos, previos o
simultaneos a la aparicion de malestares fisicos, (suefios, visiones, encuentros y otros), permiten al
individuo mapuche y a sus familiares hacer una interpretacion sobre la naturaleza de su enfermedad,

asumiendo dichos acontecimientos y sefiales, la calidad de signos diagnésticos sobre los cuales una

et
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Jdilucidacion adecuada y oportuna permitira la prevencion, o un tratamiento eficaz en el nivel casero. Si
por el contrario, las sefiales aparecen confusas o el individuo no les ha prestado atencion, por
desconocimiento o desvinculacion cultural, y la enfermedad no responde a los sistemas médicos
empiricos, se hara necesaria la intervencion del especialista tradicional, quien tiene capacidad de
comunicarse con la divinidad y su péllii (espiritu) a través del kidymiin o trance, para descifrar los
sucesos que rodean la vida de los seres humanos.

Para referirse a la accion que hace posible a la machi conocer la etiologia, futuro tratamiento y
pronostico de la enfermedad, los mapuches utilizan el término pewtuwiin, que se traduce como
adivinar, de manera que la efectividad adivinatoria del especialista es requisito fundamental para
decidirse a iniciar un posterior tratamiento o, en su defecto, preparar al paciente para enfrentar la
muerte. En este punto cabe sefialar que la accion diagnostica y terapéutica del machi no solo apunta a
dilucidar y/o resolver situaciones de orden magico-religioso, sino también a enfrentar "magicamente”
situaciones de naturaleza empirica relacionadas con factores que hayan incidido en enfermedades o
estados conducentes a la muerte.

En la realizacion del diagndstico, se vale de la observacion directa o indirecta, empirica o magica, y por
tanto, independiente o no de la conciencia del enfermo. En otras palabras, el paciente o el espiritu del
paciente es siempre quien proporciona la informacion sobre aquellas interrogantes que la machi debe
responder, ya sea a través de una conversacion inicial directa que incluya preguntas significativas,
cuyas respuestas ayudado de su piillii deberia analizar e interpretar cuidadosamente, como a través de
procedimientos complementarios o sustitutivos, que no requieren de la presencia de la persona
afectada, pero que permitiran, mediante el uso de elementos impregnados del piillii del enfermo -como

orina, saliva y prenda de ropa interior recién usada- conocer su version de la enfermedad. En este

s
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ultimo caso, el elemento utilizado "habla" sobre las sensaciones y pensamientos de la persona afectada,
recuerda acontecimientos significativos de su vida pasada y los relaciona con la enfermedad.

En general todos requieren de procedimientos y elementos rituales: tienen que ser llevados a cabo
frente al rewe o altar ritual, el que la machi inciensa con humo de cigarrillo previamente a la
realizacion de rogativas a las deidades. Se acompaiia con la ejecucion de sus instrumentos musicales u
otros elementos magtcos y/o naturales.

Ante situaciones de mayor gravedad, en las que la machi requiere de mayor informacion, el kiiymiin o
trance constituye su principal herramienta para develar los misterios que rodean la enfermedad. El
trance es definido como un estado de autohipnosis, debido a que se alcanza tras un periodo de
preparacion a través del uso de instrumentos musicales rituales, exhalaciones de humo de cigarro,
bailes y oraciones. El kiiymiin se manifiesta por medio de contorsiones corporales, emision de
interdicciones tonales y uso de un lenguaje ritual ininteligible para el comun de la gente, y se traduce
entre otras en la experimentacion de diversas sensaciones, como la de ascender al wenu mapu y
comunicarse con las deidades.

. Qué grado de eficacia ha de reconocerse a las précticas terapéuticas de la medicina tradicional y en
particular al machitun? y por otro lado, ;jcuales son los mecanismos especificos que garantizan la
eficacia terapéutica del machitun y cuales al contrario, los comparte con la medicina occidental?

Para responder estas preguntas hay que retomar el postulado fundamental de esta investigacion: los
conceptos de salud-enfermedad, los modelos etioldgicos, las formas de curacion e, incluso la manera de
conceptualizar el cuerpo, lejos de tener un contenido universal, reflejan de cerca un sistema de valores
y representaciones de cada grupo humano; es decir, se basan en contenidos que estan culturalmente

determinados. De acuerdo a este postulado, las practicas terapéuticas empiricas o magicas desarrolladas
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por cualquier grupo humano, vinculadas a un sistema de creencias o substrato ideolégico, pueden
resultar efectivas, dependiendo de la validacion de éstas por parte del enfermo, su familia y su grupo

social.
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Medicina cientifica

Para referirnos a las teorias médicas convencionales, es primordial comenzar por conocer algo sobre el
nacimiento y luego desarrollo de la medicina occidental en nuestro pais.

A la vez es necesario hacer una revision historica de la medicina cientifica, con el fin de entender en
que medida es necesario cuestionar el paradigma de la medicina cientifica en otras sociedades, como

las latinoamericanas, donde aun persisten formas tradicionales de concebir la salud —enfermedad.

Origen de la medicina occidental

Provenientes de las colonias griegas del sur de Italia y de Asia menor, se sitian los origenes de la
medicina occidental y es a Hipocrates, al que se le atribuyen la mayoria de los escritos sobre medicina
occidental de una coleccion conservada por mucho tiempo, en los cuéles se sugieren las siguientes

preguntas: ;Qué es la salud? Y ;Qué es la enfermedad?

Las respuestas variaban en los contenidos, pero tenian algo en comin que las diferenciaban con
respecto a la interpretacion de la enfermedad que se le dio en la antigiiledad: excluian la magia, la
mitologia, la intervencion del mundo sobrenatural. La enfermedad no era resultado de la hechiceria, ni
obra de espiritus malignos de caracter sobrenatural, ni tampoco la consecuencia logica de infracciones
a las reglas sociales comunitarias. Sino que era un proceso natural, sin diferencias sustantivas con otros

procesos del ciclo vital del hombre. En este contexto, se produce la tarea de la medicina “racional”:

s
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la busqueda de la causa de la enfermedad a través de la observacion y luego la aplicacion de remedios
apropiados. Ese enfoque se inserta en una corriente filosofica mas general que pretendia explorar los
fendmenos naturales, comprender el funcionamiento del mundo y prever su evolucion.

Hipocrates consideraba la salud como un estado de equilibrio perfecto entre todos los componentes
fundamentales del cuerpo humano. Los cuatro humores cardinales: sangre, flema, bilis amarilla y bilis
negra, que eran dos pares de humores con calidades opuestas. Se decia que la sangre tenia su origen en
el corazon, la flema en el cerebro, la bilis amarilla en el higado y la bilis negra en el bazo.

La teoria de los humores proporcionaba una vision integral de la relacion entre hombre, salud y medio
ambiente. Cada uno de los humores estaba relacionado a cualidades fundamentales: la sangre era
humeda y caliente como el aire; la flema, himeda y fria como el agua; la bilis, amarilla, caliente y seca
como el fuego y la bilis negra, fria y seca como la tierra. El hombre era parte integral de la naturaleza,
compuesta a su vez de cuatro elementos: tierra, aire, fuego y agua. Elementos y humores tenian en

comun sus cualidades fundamentales; formaban el puente que unia el cosmos al macrocosmo.

Ll hombre gozaba de buena salud cuando los humores estaban normales en cantidad y calidad,
produciéndose la condicion de “FEukrasia”(equilibrio); pero si por el contrario uno de los humores
dominaba en forma anormal, venia una “Dyscrasia” (desequilibrio) y la persona enfermaba. Entonces
el organismo, en virtud de sus cualidades de autocuracion, llamadas posteriormente ‘“vis

- . »y - - . 19
medicamentrix naturae”, pugnaba por recuperar el equilibrio perdido”.

—

o
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El proceso terapéutico en este contexto tenia como objetivo apoyar al principio opuesto a aquello que
habia originado la enfermedad: por ejemplo si la patologia era debida a un exceso de frio y de flema en
el cuerpo, se procuraba el restablecimiento de la armonia a través de “principios” o elementos calientes.
Por el hecho de que la medicina hipocratica descansaba en el principio del equilibrio, limitaba
drasticamente el uso de las drogas como forma de curacion.

La consecuencia practica mas importante derivada de esta teoria fue que el médico aprendié a dirigir el
tratamiento de sus enfermos de manera de ayudar al poder de autocuracion del organismo y evitar lo
que pudiera serle antagonico.

Es importante sefialar la cercania de estos conceptos con elementos tedricos que se encuentran en la
base de otras medicinas; en particular las medicinas orientales, donde la enfermedad asi como en el
caso hipocratico, se concibe como resultado de un desequilibrio entre los componentes fundamentales
del cuerpo y el medio ambiente. Por ejemplo: la teoria del ying y yang en el caso de la medicina china
y por otro lado, en varias de las etiologias manejadas por sociedades indigenas latinoamericanas. Tal
similitud es probablemente, la que determind la gran influencia de esta concepcidn en los procesos de
difusion de la medicina occidental que se realizaron con la Conquista y la instalacion de los primeros
enclaves coloniales en América Latina.

En este contexto hay que mencionar que los elementos que fueron absorbidos se ajustaban a una
concepcion dualista del mundo y a una manera de dividir los elementos de la realidad en categoria

previamente difundida entre muchas culturas indigenas latinoamericanas.

2 Sigerist, Henry, Civilizacion y enfermedad. Biblioteca de la salud. Instituto nacional de Salud Publica. Fondo de cultura
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Es relevante destacar la importancia que tuvo la concepcion hipocratica en el desarrollo de la cultura y
la medicina occidental, durante la totalidad de la época medieval, hasta el siglo XVII. Galeno, fue
quien hizo evolucionar la teoria de los cuatro humores, junto con los arabes, quienes influyeron en el
desarrollo de la cultura occidental mediterranea.

La teoria de las cualidades elementales permitié a Galeno crear en el siglo II (D.C) un complicado
sistema farmacolégico que perduré por casi 1500 afios. Esta evolucion de la teoria humoral sostenia
que las sustancias de la tierra derivan de cuatro elementos principales: (la tierra, el aire, el agua y el
fuego); que se encuentran en alianza (agua tierra, por ejemplo) u oposicion (agua fuego). Cada uno de
estos elementos tiene una pareja de calidades primarias: calor-frio, himedo-seco. A partir de estas
bases los estudiosos de la medicina arabe proponian el esquema hipocratico de concepcion del cuerpo
formado por cuatro humores: sangre, bilis amarilla, bilis negra, y flema. Sin embargo, hay que sefialar
que estos avances en la profesion médica, registrados con la teoria hipocratica de Galeno y la medicina
arabe, estaban destinadas a una elite. En el mundo occidental en particular, junto con estas practicas, la
mayoria de la poblacion seguia respondiendo a sus problemas de salud-enfermedad dentro de esquemas
tradicionales, ligados a la interpretacion magico-religiosa de la enfermedad. Mas aln, segin esta
vision, todos los dioses de la Antigiiedad, asi como posteriormente ocurriera con el Dios Cristiano,
estaban facultados para curar enfermedades. En la tradicion occidental la medicina religiosa cristalizo
en primera instancia en el culto de Esculapio, que utilizaba los mecanismos del ritual y de la sugestion
para alcanzar el éxito terapéutico.

La misma tradicion cristiana en los Evangelios alimento, con la figura de Jesus, la creencia en el poder

divino de curacion de los enfermos, en los milagros y peregrinajes purificadores.

econdmica. México D.F. 1987, pp 178-179.

"
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El pensamiento Judeocristiano llega al mundo como una religion sanativa, con poder para curar o
redimir; que atendia a los enfermos, débiles y lisiados. En contraste con otras religiones del mundo
antiguo el cristianismo no interpreta la enfermedad como una mancha,‘ sino que la acerca al concepto
de purificacion, de afliccion que conduce a la gracia de Dios. En este contexto, la ciencia médica no
tenia mucha cabida; buen médico era el sacerdote que acompafiaba al enfermo, como filantropo, en el
dolor. Las consecuencias practicas de esta medicina llevaron a la casi extincion del saber médico en la
Grecia Antigua y al nacimiento de un nuevo tipo de especialista: el monje médico agente de la
medicina monastica, que compitid en toda Europa con la medicina secular, hasta los albores del
Renacimiento. El desarrollo de estas creencias fue tal, que cada enfermedad terminé teniendo un santo
especialista que poseia poder de intervencion y resolucton terapéutica.

Sin embargo, el aspecto que quizas representa el factor mas limitante para el avance "cientifico” de la
tradicion medica occidental era la gran distancia que separd la teoria de la practica médica; la falta de
elementos de observacion sistematicos basados en la experiencia, de instrumentos terapéuticos
concretos, anamnesis del paciente (diagnosis, terapias, evolucion de la enfermedad, etc) que pudiesen
apoyar al médico en su practica cotidiana.

Durante todo el siglo XVII los médicos exploraron activamente, por medio de la fisica, las funciones
vitales en la salud-enfermedad, influenciados, por una parte, por los nuevos alcances filosofico-
cientifico de Descartes que separé los ambitos de conocimientos y experiencia del hombre (alma-
cuerpo) y por otro lado por los descubrimientos de William Harvey sobre la circulacion de la sangre.
Galileo habia demostrado que los métodos cientificos estaban en condiciones de proporcionar una
interpretacion mecanicista del mundo; Descartes no vio ninguna razon para no aplicar estos principios a

los seres vivos y en particular al cuerpo humano.
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Es asi que se crea la dicotomia entre el ambito de la mente (propio de una concepcion divina y fuera del
alcance de la ciencia) y el ambito del cuerpo (un organismo imperfecto que obedecia a leyes
mecanicas). Dentro de este esquema, la enfermedad aparece como una perturbacion de una de los
componentes de la maquina corporea que podia estar sujeto a la intervencion reparadora de la
medicina. Con Descartes el método de la observacion racional de los fenomenos transformo el fin de la
medicina, asi como el de todas las ciencias: la tarea del médico no era ya interpretar el mundo en el
cual vivia el hombre sino elaborar hipotesis sobre los fenomenos fisiologicos y patologicos, aplicables
y controlables en la practica.

El conjunto de los descubrimientos cientificos contribuyo a fortalecer una nueva etapa de la medicina
moderna: se modifica definitivamente la antigua concepcion hipocratica que concebia la enfermedad
como fruto de un desequilibrio entre el ser humano y su medio ambiente; los estados patologicos son,
en cambio, clasificados dentro de un sistema que pretendia ser objetivo, pero en el cual el cuerpo del
paciente se transforma en un objeto y la persona, como ser integral, en un aspecto secundario. La
enfermedad dejo de ser considerada como una situacion que relacionaba una totalidad bioldgica con un
ambito sociocultural y pasd a ser diagnosticada exclusivamente como una correlacion objetiva de
sintomas, en la cual el componente subjetivo emocional era secundario. Con el fin de cumplir con este
nuevo objetivo de la medicina, se perfeccionan enormemente las técnicas terapéuticas empiricas y se
desarrollan una serie de nuevos instrumentos para el examen interno y externo. Sin embargo, el
paciente deja de ser el elemento central de la anamnesis médica: los protagonistas del proceso de salud-
enfermedad son los médicos (que se convierten en una clase cada vez mas especializada y poderosa) y

las enfermedades, aisladas de los pacientes. La medicina hospitalaria y de laboratorio, a través de la

i
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utilizacion del método experimental, se convierte en una ciencia natural que concentra su atencion en
conceptos etioldgicos unicausales, basados en la teoria de los gérmenes.

El descubrimiento de los antibidticos, a partir de 1930 y su comercializacién luego de la segunda
guerra mundial, consolidan la hegemonia del paradigma mecanicista, que enfatiza un concepto de
salud-enfermedad basado en el descubrimiento de antidotos especificos para agentes patologicos
especificos, dejando de lado los componentes ambientales y sociales de la enfermedad.

Los avances cientificos y tecnolégicos en los ultimos cien afios han sido enormes. Es asi como el
campo ideoldgico se ha caracterizado en este ultimo tiempo por una gran fe en el poder de la ciencia y
tecnologia para la solucion de problemas sociales y humanos. La quimica, por su parte ha abierto
nuevos espacios a la fisiologia y a la patologia al hacer posible el estudio del metabolismo de los
organismos sanos y enfermos; la bioquimica ha explicado la causa de muchas enfermedades, como
disfunciones hormonales o de carécter genético; la quimica se ha convertido por otro lado en el eje
basico en la investigacion de una nueva farmacologia que estudia el efecto de compuestos quimicos en
el organismo sano y enfermo. El estudio farmacoldgico ha sido decisivo en el combate de las
enfermedades infecciosas y de otras indoles.

La medicina cientifica occidental ha tenido un proceso de expansion extraordinario, basado en una
sofisticacion tecnoldgica sin precedentes. Se llego a pensar que, en cuestion de tiempo, la gran mayoria
de las enfermedades habrian sido resueltas gracias a la ciencia y el progreso tecnologico. Por otra parte,

esta sofisticacion tecnoldgica ha permitido identificar el campo médico como uno de los campos de la
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investigacion cientifica donde se procesa una de las mayores acumulaciones de capital, con respecto a
otros ambitos sectoriales y de la ciencia.

Desde el punto de vista social, en forma coherente con los grandes avances registrados en el
conocimiento, fue avanzando el proceso de expansion de los papeles y funciones del sistema médico de
la mano con el concepto de responsabilidad del Estado y de la sociedad sobre la salud de los miembros
de la poblacion. En términos generales, se puede afirmar que hoy, se ha convertido en objeto de
intervencion médica todo lo que garantiza la salud del individuo, ya sea el saneamiento del agua, las
condiciones de la vivienda o el régimen urbanistico y hasta las condiciones productivas de la poblacion.
Todos estos elementos se han transformado en espacios de intervencion sanitaria.

En este contexto, el concepto de salud, en su sustancia, no ha variado y sigue anclado a la imagen
mecanicista del cuerpo que explica el estado de salud-enfermedad segiin determinantes de tipo fisico o
bioquimico.

De ahi se desprende la hipdtesis de que la medicina occidental no se impone tanto en el mundo a
causa de su eficacia en el tratamiento de las enfermedades, sino que se torna eficaz luego de haber sido
impuesta por las fuerzas sociales, econdmicas y culturales de su tiempo.

Lo anterior sirve de fundamento para plantear las bases culturales e historicas de nuestra medicina: los
elementos fundamentales del paradigma médico actual se determinan durante el siglo XVII, al elegir un
modelo mecanicista de observacion del cuerpo que se concentra en el estudio de los determinantes
bioquimicos de la enfermedad y, desde luego, en los principios que podian contrarrestarla. El desarrollo
de la medicina occidental implicé un progresivo abandono de un enfoque integral del paciente y de la
relacion de éste con su medio ambiente. La quimica, la fisica, la biologia son ain hoy consideradas las

ciencias basicas de la medicina; las instituciones médicas estan dominadas por la imagen del hospital y,
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en términos reales, se otorga menor importancia a los factores ambientales, psicosociales y de
comportamiento de la enfermedad y a las necesidades integrales de los enfermos, que no son
consideraciones de un campo de analisis "objetivo" para investigaciones y tratamientos terapéuticos.
Cabe sefialar el caracter peculiar de este fendomeno, comparado con el enfoque de otras medicinas o
sistemas médicos en el mundo: de las medicinas tradicionales y populares de Africa y Latinoamérica,
de la acupuntura, de la homeopatia, de la medicina naturista etc. Todas ellas, al contrario, tienen un
denominador comun: concebir los fenomenos de la salud-enfermedad como dependiente de la relacion,
tanto de todas las partes del organismo entre si, como de éste con su contexto sociocultural.

Este caracter peculiar del desarrollo médico occidental deberia por tanto alertarnos acerca de la
capacidad de expansion universal e ilimitada del sistema que se ha creado en estos dos ultimos siglos, y
obligarnos a mirar las medicinas provenientes de otras tradiciones culturales como recursos, validos y
dignos de ser estudiados y utilizados en un contexto de pluralidad de recursos y concepciones sobre la

salud-enfermedad.

i
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2.2 MEDICINA MAPUCHE Y SU VINCULACION TEORICA CON LA MEDICINA

CONVENCIONAL (SALUD INTERCULTURAL).

Los modelos y sistemas médicos como ya lo sefialamos, son conjuntos de premisas, ideas, recursos y
acciones que tiene la gente para organizar sus percepciones y experiencias de eventos médicos. En
otras palabras son formas de definir los problemas de salud - enfermedad y de generar soluciones para
ellos. Cada sistema es capaz de desarrollar un limitado rango de caracterizacion de los problemas y de
las soluciones. En el caso del modelo médico mapuche se prioriza, por ejemplo, la busqueda de las
etiologias; es decir la identificacion de los agentes causales de las patologias, del evento que originé la
enfermedad y desencadeno el conjunto de sintomas somaticos.

Esta forma de comprender las patologias en el mundo cultural indigena se hace mas compleja en
espacios donde coexisten otros sistemas médicos. Hoy las formas de concebir la salud - enfermedad en
las comunidades indigenas y ain en los sectores marginales de la sociedad urbana conforma un espacio
de pluralismo médico.

La internalizacion de conceptos y practicas médicas provenientes de otros sistemas meédicos, y la
exclusion de los propios, esta orientada hacia lo que los enfermos y/o sus familias perciben como
diferentes tipos de enfermedades, lo que implica tomar decisiones sobre consultar 0 no a determinados
agentes médicos, de uno o mas sistemas.

El enfoque de sistemas médicos ha procurado contextualizar los fenémenos de la salud - enfermedad y
los recursos terapéuticos que se movilizan dentro del ambito de la cultura, llegando a definir aspectos

ideoldgicos y estructurales que componen los sistemas médicos: sustrato ideologico, agentes

L
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terapéuticos, etc. En este sentido el pluralismo de sistemas esta en primer lugar relacionado con formas
diferentes de conceptualizar el fendmeno patoldgico: la etiologia, el inicio de los sintomas, el pulso y el
tratamiento terapéutico. Estas diferentes formas de conceptualizacion o modelos estan determinados
por la cultura.

La conceptualizacion de la enfermedad segun un sistema clasificatorio u otro y la decision de usar uno
u otro sistema médico esta relacionado con varios factores: el estado de la identidad cultural, en primer
lugar, que determina la percepcion y la interpretacion de los fenomenos que es producen en le medio
sociocultural; las caracteristicas de los sintomas; el estado de integracion del individuo con su grupo
social y el cumplimiento de las normativas basicas comunitarias.

El resultado de la integracion social entre los miembros de las familias es lo que decide la orientacion y
la 16gica del futuro itinerario terapéutico; cuando una enfermedad aparece, tanto los sintomas como las
causas y finalmente, las orientaciones terapéuticas a seguir son largamente debatidas dentro del grupo
familiar. En algunos casos el uso de las diferentes medicinas es secuencial; en otros, simultaneo.

La relacion entre los diferentes sistemas médicos ha sido abordado dentro de un enfoque tradicional®,
describiendo un proceso de impregnacion bidireccional o "de permanente intercambio o interaccion
reciproca’’". Tal proceso llevaria por un lado a la introduccion de una serie de elementos del modelo
biofarmacologico, dentro de la praxis de los sistemas tradicionales y populares ("medicalizacion de los
cultos tradicionales"); y por el otro, determinaria una serie de influencias de estos ultimos dos modelos

en las practicas médicas oficiales ("popularizacion del modelo oficial”). Con esto se marca una

20 Nos referimos por lo menos a los escritos de algunos autores como Dunkan Pedersen, George Foster y A. Kleinmann.
2! pedersen, Dunkan. Elementos para el andlisis de los sistemas médicos en Enfoques de atencion primaria, afio 4,
PAESMI, Santiago, Chiie, 1989, p.12.
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tendencia hacia el futuro, que plantea un proceso de hibridacion y sincretizacion cada vez mayor de
ideologia, practicas y recursos terapéuticos.

Al respecto, esta idea de relacion y contacto, pese a introducir elementos de analisis muy interesantes,
prescinde de las condiciones historicas en las cuales se siguen desarrollando las relaciones interétnicas
en América Latina. Nos referimos en particular a un hecho fundamental para entender la situacion
actual de pluralismo cultural de las sociedades latinoamericanas: la situacion de "hegemonia" que la
tradicion cientifico occidental ejerce respecto a las formas culturales nativas. Una situacion de
hegemonia que hace que muchas de las manifestaciones plurales se reflejen sélo en el sector indigena
(o en los estratos socioecondémicos bajos) de la poblacion, en un contexto en el que la co-presencia de
elementos culturales representa uno de los estadios de un proceso de pérdida del control sobre su
propio patrimonio cultural.

Por lo que se refiere a la relacion entre sistemas médicos, pensamos que el analisis de los patrones de
recurrencia y los "itinerarios terapéuticos” del paciente represente una mayor profundizacion. Entre
esos patrones mencionados se puede suponer que la estrategia de demanda secuencial® constituye un
uso de la medicina occidental. Cuando el paciente recurre a un sistema médico en una determinada fase

de la enfermedad, con expectativas medianamente claras acerca del rol que deberia desempeifiar el

22 £ enfermo demanda recursos médicos (agentes, practicas, medicamentos) en uno y luego en otro(s) sistema(s)medico(s),
con o sin punto de retorno al primero. Patron propuesto por Allan Youg en 7he Relevance of Tradicional medical cultures
to modern primary health care.

o
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agente terapéutico, elude las debilidades actuales de la medicina nativa y aprovecha la fortaleza del
sistema ajeno (la atenciéon al aspecto biofisiolégico de la enfermedad) manteniendo la
conceptualizacion nativa de los fendmenos de la salud-enfermedad.

El sistema médico occidental, sin embargo, puede validar, también de acuerdo a su logica empirica
racional, ciertas practicas etioldgicas o terapéuticas del sistema médico indigena. Ello, sin embargo no
implica el fortalecimiento de este modelo ni de su sistema médico; se trata s6lo de una apropiacion o
aprovechamiento por parte del sistema occidental, en tanto €l no incorpora los elementos definitorios
de los supuestos y del sistema médico cultural indigena. Este puede concebirse como un caso de cultura
apropiada, pero desde el sistema occidental, que integra los elementos de otros cdnones, pautas y
marcos de su propio sistema. En este contexto estaria también la adopcioén por parte de la medicina
oficial de la farmacopea indigena latinoamericana y la utilizaciéon de los principios activos de las
plantas nativas, hecho que al contrario, Perdensen presenta como ejemplo de impregnacion del modelo
tradicional-popular hacia el modelo oficial.

Tras estas descripciones en torno a los procesos interactivos que hoy existen entre los sistemas
médicos, se plantea colocar dicha interaccion en perspectiva. Asi surgen diversas interrogantes que dan
cuenta del proceso que deben seguir los sistemas médicos para obtener una real vinculacion cultural y
medicinal. ;Como se puede planificar una adecuada integracién y articulaciéon entre medicina
tradicional y medicina moderna?, ;Es posible compatibilizar la cultura mapuche con la cultura nacional

occidental ;Es posible adecuar los servicios del sistema oficial de salud a la idiosincrasia cultural de la
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poblacion indigena? Y finalmente, jEs necesario en este contexto, plantear una reforma estructural del

sistema de salud?

s T T = -
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Capitulo 111

LA RUKA Y EL MACHIL. COMUNA DE LA PINTANA (REPORTAJE)

Fotografia de Ruka

i
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Santiago de la Nueva Extremadura: El consultorio y la Ruka.

Situado en el corazén de la Pintana, se encuentra el consultorio de atencion primaria de salud, Santiago
de la Nueva Extremadura. Es un consultorio como cualquier otro, que a través de los afios ha ido
modernizandose, implementando nuevas estrategias, habilitando nuevas opciones de atencion para
hacer la vida de los pacientes un poco mas llevadera en sus temas de salud.

No hace mucho terminaron las largas esperas por horas de atencion. Se acabaron las largas filas al
amanecer y los pagos a terceros para obtener un numero. Hoy so6lo el largo tono marcando ocupado
podria molestar a ciertos pacientes aun impacientes.

También es relativamente nuevo el programa de salud intercultural que se lleva a cabo en el patio
trasero del consultorio. Aunque todavia hay gente que no ha visto la ruka del machi Manuel, ya son
muchos los que efectivamente, pueden decir que se atienden con €l.

Es una iniciativa de salud que nace como proyecto de investigacion de la Universidad de Ottawa
(Canada), en conjunto con la escuela de enfermeria de la Universidad Catélica de Chile dando como
resultado el programa de salud intercultural. Es decir, un programa de salud que vincula la medicina
convencional con la medicina mapuche.

Miguel Carrizo, Director del Departamento de Salud y Educacion de la Municipalidad de La Pintana
cuenta que “fodo comenzé cuando la Escuela de enfermeria de la UC postula a un proyecto llamado

Decide dependiente de la Universidad de Canadd, el que consistia en aumentar las opciones de
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decision que tienen los usuarios en salud. Era un fondo —entre diez mil y quince mil dolares- que
permitia financiar un proyecto concerniente a minorias culturales étnicas”".

Obtuvieron el financiamiento, pero después de un aflo de funcionamiento y ante los buenos resultados
obtenidos, la Municipalidad tomé la determinacion de continuar con tan exitosa experiencia.

Desde ese momento y hasta nuestros dias, son pocos los que atin no conocen la forma de operar de la
ruka. Todos los miércoles y jueves atiende el machi Manuel con el Unico requisito indispensable: Estar
inscrito en el consultorio.

La ruka cuenta con todo lo necesario para la atencion de sus pacientes; una cocina para la preparacion
de los medicamentos, un escritorio y una camilla para el proceso de diagnostico y el personal necesario
para cada funcion. El machi, una secretaria, el ayudante que prepara junto al machi las infusiones a
base de hierbas y lo principal, un canelo; arbol sagrado de los mapuches que ayuda al machi a
conectarse con los espiritus de la sanacién.

Dentro del programa también se contemplé la implementacion de un invernadero para el cultivo de las
plantas medicinales. En él se sembraron todo tipo de hierbas de uso casero como ruda, llantén, toronjil,

manzanilla, paico, maqui, etc.
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"Fue algo que nosotros exigimos. Era necesario para que el machi se sintiera en su ambiente. Es lo
mds parecida a las rukas que tenemos, aunque pensamos en refaccionarla", dice Samuel Merinao,
ayudante del machi y facilitador cultural™.

Para facilitar el trabajo en conjunto con los médicos profesionales, se realizaron ocho talleres
educativos en el que aprendieron unos de otros y se acordaron los términos de la relacion. Por ejemplo,
se acordé que no se haria machitin, debido a que es un consultorio de atencién primaria y no se hacen
operaciones. "El machitun es como una cirugia y necesita de implementos especiales y un equipo
mayor”, explica Samuel Merinao.

En un principio, se crey6 que la atencion médica tradicional mapuche, que se enmarca en el proyecto
de Salud Intercultural, ya sea en el ambito regional o especificamente en La Pintana, tendria més
aceptacion en la gente mapuche. Pero para sorpresa de varios, no fue asi, ya que en su mayoria es la
gente no mapuche la que se atiende con el machi.

Carrizo sefiala “La idea original era abrir una opcion de atencion médica o de salud para
“supusimos” las personas que se adscribian a la etnia mapuche. Lo instalamos hace casi dos afios y lo
que sucede en la prdclica es que entre los que buscan atencion del Machi, hay una proporcion de gente
mapuche, pero la mds alta proporcion es de chilenos que han pasado por la oferta de salud publica en

general, y que no han encontrado respuesta a sus problemas y por tanto recurren a esta instancia, que

BBLIOTECA
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™

% Facilitador cultural: agente mapuche bilingiie, que ayuda a la comunicacién entre pacientes, doctores y machis.
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es gratuita, publica y que tiene una propuesta o promesa distinta en términos de salud. Yo diria que el
80% de la gente que viene son chilenos o gente no mapuche”.

En el contexto nacional ha ocurrido lo mismo, pese a que se pensé como un programa de atencion e
integracion indigena, tomando en cuenta el alto porcentaje de poblaciéon mapuche en Santiago.

Mireya Melipil, encargada del programa de salud intercultural en la Regién Metropolitana, sefiala que
“acd hay una tremenda coniradiccion, porque cuando pensamos en armar esle proyecto, pensamos
que las comunidades iban a llegar en masa a atenderse con el machi, pero ha ocurrido todo lo
contrario, llega mucha gente no mapuche y eso para nosotros es algo novedoso, porque estamos
creyendo que por fin se estdn dando cuenta que existimos”

La demanda que se ha originado con relaciéon a la medicina mapuche, que por cierto es bastante alta —
200 personas diarias en la Pintana- requiere que los dias de atencion se prolonguen, pero es aqui donde
surge el problema del financiamiento.

Miguel Carrizo, sefiala al respecto “ahora lo que estamos tratando de hacer es buscar mds fuentes de
financiamiento. Nos interesaria que el Ministerio de Salud, junto con el discurso de que le interesa la
salud intercultural, nos envie dinero para hacer salud intercultural, mds efectiva. Y también que
organismos externos que han venido a ver esta experiencia, colaboren con ella. Pero todos vienen a

ver y nadie aporta y para esto se necesilan recursos financieros”
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Actualmente, la atencion realizada por el machi Manuel, tiene una lista de espera de aproximadamente
300 personas, las que tienen fecha hasta enero del 2003. Siguen siendo dos dias los que se atiende,
miércoles para las personas que vienen por primera vez, que son alrededor de 50, y jueves, dia en que
los pacientes van a buscar su medicina regularmente hasta que el machi les dé el alta, y son alrededor

de 200 personas.

El invernadero, actualmente no se encuentra en condiciones favorables, ya que hace tres meses se
traslado algunos metros dentro del mismo lugar, debido a la construccion de una sede comunitana. Esto

ocasiono la muerte de gran parte de las hierbas medicinales, por lo que hoy el machi debe encargarlas

al sur.

el
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JEL Machi o el Médico?.

Las caracteristicas de los pacientes no difieren en lo absoluto entre los que acuden al médico del
consultorio o al machi, ya que su preocupacion es la misma, sanarse. La mayoria de los pacientes
entrevistados del consultorio, no conocian la medicina mapuche. Otros sélo por comentarios de gente

conocida, pero todos dijeron no tener problema en conocerla o acudir a ella si fuese necesario.

Respecto a los pacientes que van a ver al machi, la gran mayoria vienen luego de haber pasado ya por

la medicina cientifica y no haber encontrado solucion a su enfermedad.

Uno de los principios fundamentales de este proyecto de salud intercultural es que los dos sistemas,
tanto mapuche como chileno se vinculen, de ahi el nombre, pero en la practica no ocurre al cien por
ciento, ya que la mayoria de las personas que van donde el machi ya no desean volver a la medicina

occidental.
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Samuel Merinao, ayudante del machi indica que “la gente no concurre al médico, porque la mayoria
ya vienen del médico y le dicen que no tiene nada o le dan pastillas”. Al preguntarle si existe
derivacion de un sistema a otro dice que “en primera instancia no, después comienza un trabajo mas
fijo donde el consultorio dériva al machi pacientes que no le encontraban enfermedad, también
nosotros si veiamos que la gente no tenia solucion y requeria de un médico lo mandamos al
consultorio”.

Respecto a si los doctores del consultorio derivan a sus pacientes para atenderse con el machi, el doctor
del consultorio Hector Camacho dice no tener inconveniente,
siempre y cuando a la vez cumplan con sus indicaciones “pero
como atiendo a puros nifios ya que soy pediatra no ocurre,
debido a que generalmente vienen por problemas respiratorios
que se tratan con antibioticos”.

La médico cirujana Gladys Layana menciona que si el paciente

psicolégicamente se va a sentir bien, puede ir al machi, “pero yo

- Héctor Camacho, médico
- Consuitorio La Pintana

he conversado con muchos pacientes que me dicen la aguita que

me dio... Yo también le puedo decir lo mismo, tomate un agua de manzanilla, que sé que es un buen
sedante”.
Dice que ha recibido gente enviada por el machi, “pero que de nuestras manos se haya ido al machi te

mentiria si te digo que si. No tengo conocimiento”
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Al preguntarle a don Manuel Lincovil, machi de La Pintana sobre si ha tenido casos de pacientes
enviados o derivados desde el consultorio, indica que si y ademas sefiala que “la medicina nuestra
tiene que ser un complemento de la otra, porque aqui nosofros no estamos compitiendo, sino que

simplemente las dos medicinas deberian complementarse”.
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Enfermedad y Sanacion

Los tipos de enfermedades mas frecuentes segin cuenta el machi Manuel Lincovil, son las
denominadas por €1, como las enfermedades espirituales, que en el caso de la medicina cientifica se
conocen como enfermedades mentales, entre ellas la ansiedad, depresidn, insomnio, etc. “Son aquellas
que se producen por situaciones economicas, drogadiccion, alcoholismo, falta de oportunidades,
violencia intrafamiliar, cesantia. Estas situaciones producen que la persona pierda el equilibrio entre
cuerpo, mente y espiritu” sefiala.

También acuden personas con diabetes, dolores al estomago y otras con enfermedades mds extremas
como el céncer e incluso, casos de personas que han sido desahuciadas.

¢, Qué se hace en esta situacion? Es lo que nos relata Samuel Merinao, ayudante del machi “en la
cultura nuestra la persona es espiritual, por lo tanto la enfermedad es espiritual, no es la enfermedad
del cuerpo si no que es un desequilibrio de uno con la naturaleza. Hay que ver el fondo, porque hay
una historia detras de todo eso. Viene de la familia, de algun lado viene, no es la persona. Tiene un
origen. Nosotros vemos el origen de la enfermedad no a la persona. Al ver a la persona tu tienes que
ver de donde desciende. También puede ser que sea alguno de su familia el que estd realmente
enfermo, pero recae en ella o él porque tiene la capacidad de absorberla”.

A la vez, el machi también se enferma ya que recibe toda la carga espiritual negativa de sus pacientes

“liene que absorberla, percibirla y canalizarla y hay dias que es mucha y se enferma espiritualmente”
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cuenta Samuel. Por eso luego de atender a sus pacientes, se le ve salir de la ruca y hacer una oracion
frente al canelo pidiendo fortaleza espiritual. Ademas puede recibir ayuda de otros machis, en el caso

de que fuese mucha carga espiritual.

Existen distintos tipos de tratamientos realizados por la medicina mapuche, ellos varian, segin el lugar
fisico y el tipo de enfermedad que tenga la persona. En el caso especifico de la comuna de La Pintana,
obedeciendo a los convenios que se establecieron con la municipalidad, el tratamiento que lieva a cabo
el machi Manuel consiste en la preparacion de aguas medicinales a base de hierbas, “Pero el machi
tiene muchas formas de tratar a un paciente, nosotros tratamos con hierbas, oraciones, melodias,

ritmos, cantos, reflexiologia, aromaterapia, una infinidad de formas de sanar” cuenta Don Manuel.

Mireya Melipil, encargada del programa de Salud Intercultural en la Region Metropolitana sefiala que
los machi ven la enfermedad por intermedio de la orina, de la ropa, ojos, manos, “al atenderse la
persona que viene por alguna dolencia o enfermedad, el machi la ve y le prepara el remedio y se lo da
al paciente. Para cada enfermedad hay un tipo de hierba, de remedio. Algunos machi lo preparan
altiro, otros dan las hierbas para que lo prepare la persona y la deja en tratamiento por un periodo,

hasta que se sane”

—
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Apreciaciones

Las apreciaciones del cuerpo social involucrado en el programa de salud intercultural, en general son
positivas. Ninguno de los entrevistados se opone o habla negativamente de este programa ni de la
atencion del machi.

La doctora América Alfaro, de medicina general, trabaja en el consultorio desde el inicio del
programa. Sefiala que hay mucha gente que viene a ver al machi, ya sea de la comuna o de otras. “Hay
mucha gente que le tiene fe .

También nos cuenta que en la actualidad, cerca del noventa y ocho por ciento de los doctores del
consultorio, no estaban cuando se dio inicio a este programa, por lo que no participaron de los talleres
ni conversaciones que se mantuvieron entre los dos sistemas médicos. Esto provoca que la mayoria de
los médicos al llegar al consultorio se extrafien o no comprendan la existencia de la medicina mapuche
en él. “Cuando comenzé esto hace dos arios atrds, prdcticamente de los médicos que participamos de
este proyecto, solo quedamos otro médico y yo. Todo el resto del equipo se ha renovado. Los nuevos
que llegan de universidades tradicionales miran diciendo, qué es esto”.

Dice que deben realizarse nuevamente los talleres y reuniones entre ambos sistemas, pues se hace
necesario que se reactualicen los objetivos y el resto de los médicos participen de esta iniciativa.
Ademas acota no interferirles en lo absoluto la atencion del machi, “nosotros no tenemos nada que ver
con él, porque nosotfros hacemos nuestra medicina acd, él tiene su sitio alld. Entonces de ninguna
manera nos interfiere a nosotros. Hay pacientes que vienen aqui y alla",

Al consultarle si la medicina mapuche es efectiva dice: “Si. Da soluciones y la gente encuentra

consuelo y encuentra muchas respuestas, porque que la gente viene acd y quiere rdpido una solucion y
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nosotros generalmente mandamos a hacer examenes complementarios o radiografias, entonces no
vamos soluciondandoles los problemas al cacho, hay cosas que él las resuelve de inmediato”. Asegura

la Doctora.

Susana Carquemo, es ayudante del machi. Busca las fichas de los pacientes, les da un namero para que
se ordenen y adjunta el carnet de identidad a la ficha coﬁespondiente. Opina que la insercion del machi

ha sido buena ya que dice “hay gente que no le tiene mucha fe a los médicos .

Ademas sefiala que deberian aumentar los dias de atencion, por la gran cantidad de gente que llega a

atenderse con el machi “hay horas tomadas hasta fines de enero del 2003 .

Max, paciente del machi, se atiende con ¢l desde principios de afio y a veces oficia de ayudante,
trasladando los fondos con agua para la preparacion de los remedios, limpiando el patio para la mejor
acogida de los pacientes o simplemente conversando con ellos para pedirles paciencia por la larga
espera. Sobre la medicina y sus efectos nos cuenta: “yo pienso que en la naturaleza estan todos los
remedios. También voy donde el médico. Si tengo un dolor de muela no voy a ir donde el machi, voy a
un dentista, pero para el caso de mi soriasis, visité a muchos dermatologos y no tuve ninguna mejoria.

Con la crema que me preparé en base a hierbas, la soriasis desaparecio”.

La doctora del consultorio, Gladys Layana, respecto a la atencion del machi sefiala “son costumbres,
culturas y creo que hasta cierto momento hay que respetarlas. Lste es un sitio en que la mayoria de la

poblacién es mapuche y destruir las raices sin mayores demostraciones que las cosas cambian y los

"
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conceptos se actualizan, es perjudicial. Hasta que ellos comprendan esa verdad, hay que aceptarlos.
(Cual seria esa verdad? Que en la actualidad existen medios para atender nuestra salud con bases
cientificas, ya no tan sélo con ilusiones, fantasias, inmadurez, sobre todo lo que es la realidad en
salud”, establece.

La mayoria de las personas que van a visitar al machi no son mapuches, ya sean chilenos u extranjeros,
todos han acudido a los médicos cientificos o a otros tipos de medicinas sin encontrar curacion, y por
supuesto también acuden mapuches que pueden acceder a su medicina de origen.

La doctora Gladys Layana opina que la gente se dirige donde el machi por ignorancia. “Haz un censo
y te vas a dar cuenta de que es gente que no estd preparada’.

Pero a la vez sefiala que efectivamente la ciencia tiene su base en las plantas, y que puede curar el
cancer, dice “Nuestro poder de curacion es una gran verdad que estd en nuestro cerebro, y si ese (la
medicina mapuche) es un estimulo para que funcione ese poder de curacion yo lo dejaria, pero
haciéndole ver que no crea el cien por ciento en ella. Una de las cosas muy fundamentales para la
curacion es la inmunidad, cuando el paciente estd deprimido bajan todas las defensas, pero si el
paciente se estimula mentalmente que eso lo va a curar sube su inmunidad y por ende ya se estd
curando”.

Estas y otras apreciaciones son las que hemos podido rescatar de nuestro reportaje-investigacion.
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No obstante, creemos digno de destacar lo que el machi mencionara al concluir nuestra entrevista y que
expresa en gran medida su aspiracion ultima
o maxima. "Queremos que se nos reconozca
como cultura, que valoren lo que nosotros
podemos aportar a la sociedad. Nuestra
medicina sélo busca el bienestar de los
hombres y hacia ya apuntamos. Nuestro

gran objetivo es ser reconocidos en forma

legal, como médicos"

Nos parece importante destacar, como consideracion final, que este programa de salud es el que ha
tenido mayor impacto y vigencia en el tiempo. Sus resultados han tenido tal magnitud que ha suscitado
gran interés periodistico a lo largo de todo su desarrollo. Nosotras, aportamos un poco mas al

conocimiento de esta cultura al abocarnos a ella con detenimiento.

—
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REFLEXIONES FINALES

Nuestro viaje por la cultura mapuche, comenzd con una invitacion a un Nguillatin en Nueva Imperial,
[X Region, donde, pese a no poder filmar nada de 1o que ocurrié y presenciamos, fue el primer paso de
un camino largo y enrevesado que nos permitiria no sélo plasmarnos del conocimiento de su cultura,

sino también compartir experiencias inéditas e irrepetibles con integrantes de comunidades mapuches.
Como resultado, nuestro reportaje. Y algunas consideraciones finales...

Basandonos en los antecedentes recopilados a lo largo de nuestro reportaje, podemos sefialar que todos
nuestros objetivos especificos fueron cumplidos a cabalidad. Desde la descripcion de las técnicas
utilizadas por el machi en su accién curativa, el tipo de patologias a que se enfrenta, los fundamentos
por los que los pacientes son derivados o cambian de sistema médico, los efectos que obtienen de la
consulta con el machi, hasta las opiniones que tienen los representantes de la medicina mapuche y de la

medicina oficial con respecto al trabajo simultdneo o paralelo de ambos sistemas.

Todos estos objetivos, nos permitieron tener una vision integral de lo que sucede concretamente en los
Programas de Salud Intercultural impulsados por el Ministerio de Salud. Si bien, el caso de la Pintana,
puede ser excepcional y no reflejar la realidad de los demas proyectos por comuna, puede sin embargo,
ser el mejor exponente o representante de este tipo de programas al conservar por largo tiempo su
lugar, su representacion a través de una Ruka y un machi (pioneros en la ciudad), el patrocinio

incondicional de la municipalidad y la continuidad ininterrumpida de su labor.

Nos propusimos y en gran medida hemos logrado a través de este reportaje, difundir los aspectos mds

relevantes de la cultura mapuche, originaria de la IX Region, en funcién de explicar los fundamentos de
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su medicina y su asentamiento en la region metropolitana. El como ella ha ido materializindose a
traves del tiempo, a pesar de las grandes diferencias ambientales y sociales, en una alternativa medica
efectiva, donde no s6lo mapuches acuden a ella, sino también, una gran cantidad de chilenos e incluso

extranjeros.

Nuestra hipétesis era si la medicina mapuche podia ser una alternativa de salud efectiva y posible de
realizar como un intercambio simultaneo y paralelo a la medicina convencional o cientifica, es decir,

una medicina intercultural

Después de un afio de investigacion profunda sobre el tema, podemos sefialar, que para muchos de los
entrevistados es efectiva, pero, esta efectividad depende del grado de conocimiento o aceptabilidad que

de ella se tenga.

Seguin la mayoria de los pacientes entrevistados, los tratamientos a que se han sometido mediante la
intervencion del machi, han sido efectivos y concretos para cada razén de consulta. Sin embargo, la
efectividad a la que ellos aluden tiene que ver con su predisposicion y confianza depositada en ella. El
interesarse y aceptar estos métodos como eficaces para la curacion de sus males, la hace efectiva.
También tiene gran importancia el itinerario o camino que han realizado en diversos sistemas médicos,

principalmente el cientifico oficial, y los resultados obtenidos en é€l.
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Un ejemplo de ello es el que nos narré6 Max, joven de aproximadamente 30 afios, que adolecia de
soriasts en todo su cuerpo. Llevaba cerca de dos afios consultando a distintos dermatélogos, comprando
todos los medicamentos que ellos recetaban y no obtenia ninguna mejoria. Se decidio a consultar al
machi y luego de unas semanas empezd a experimentar notables mejoras en su piel. El no descarta la
atencion médica oficial para diversas dolencias, pero en su caso especifico de soriasis, s6lo el machi lo

mejoro.

Si es posible realizar un intercambio simultaneo y paralelo entre la medicina cientifica y la mapuche,
es decir, una medicina intercultural, podemos sefialar que en la practica todavia no se realiza en su

totalidad y las opiniones varian, se contradicen y también se asemejan.

Respecto a que no se realiza en su totalidad podemos decir, que es efectivamente un programa que se
ha ido desarrollando segin los preceptos establecidos en el Ministerio de Salud, en el sentido de
insertarse en cada comuna con mayor porcentaje de poblacion mapuche, tener amplia receptibilidad y
trabajar en forma paralela en los consultorios, pero, este trabajo aun no se concretiza en su totalidad,
por lo menos en uno de los aspectos mas relevantes de los planteamientos del programa, es decir,

vincular ambas medicinas, complementando métodos y técnicas de apoyo en su diario accionar.

Segun lo apreciado en el consultorio Santiago de la nueva Extremadura y la ruka del machi Manuel,

esto atn no sucede, ya sea porque existe cierto escepticismo por parte del cuerpo médico oficial o

-
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porque ese cuerpo médico ya no es el que fue capacitado en un comienzo del programa en vision o

conocimiento del mundo mapuche.

Pese a ello, este mismo cuerpo medico reconoce que la medicina mapuche tiene cierto grado de
efectividad ya que se basa en hierbas o plantas medicinales también presentes en las bases
farmacologicas de la medicina cientifica. Ademas que puede ser utilizada en casos de enfermedades

con un alto grado de dosis psicologica.

En cuanto a la derivacion entre sistemas, solo pudimos constatar que el machi deriva pacientes suyos
al sistema médico oficial, ya que tiene conciencia de sus limitaciones en ciertas areas, pero del sistema

médico oficial, no se constato ninguna derivacion.

El machi a pesar de respetar la medicina cientifica, concluye que no habra una real interculturalidad, si

no se le reconoce como médico en iguales condiciones y ambos sistemas se complementen.

—
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GLOSARIO MAPUDUNGUN / ESPANOL

Ad-mapu: Normas y leyes sociales establecidas por la cultura

Antii: Sol.

Ampivoee: El que manda a los espiritus. Curab‘a, por medio de invocaciones a los espiritus, quienes le
indicaban los remedios que debian usarse en cada caso especial

Datuwiin: Se conoce también como machitun simple. Es una curacion especial en la que se establece
el contexto espiritual de la enfermedad y el tratamiento a seguir.

Foye: Canelo,

Fiicha: Anciano

Fiita Kiidaw: Machitun doble, se caracteriza por ser de mayor complejidad.

Fiita Datuwiin: Ritual de sanacidon que consta de varias etapas, iniciandose al anochecer y culminando
al amanecer.

Inaimahue: persona que proporciona informacion sobre robos y enfermedades.

Ingerpin: Chaman o sacerdote oficial.

Ingerguiio: duefios de las enfermedades o epidemias, oficiaban ademas rogativas o cultos.

Kalku: Brujo.

Kastikanten: Enfermedad por castigo.

Konalen: Salud.

Kultrung: Instrumento de percusion. Uso en ceremonias o rituales)

Kuse: Anciana.

Kutran: Enfermedad. Dolor.

/‘
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Kiime Piillii: Espiritu del bien

Kiiruf: Viento

Kiiyen: Luna.

Kiiymiin: El trance del machi; momento en el cual se comunica con sus piillii.

Lafken Mapu: Tierra ubicada al oeste.

Lawen: Remedio del ritual.

Likan: ciertas piedras negras, pulidas, usadas por el o la machi en sus trabajos ceremoniales.

Longko: Jefe. Superior. El principal. Cabeza.

Llefu: Ayudante de machi.

Machi : Persona elegida por un espiritu superior para asumir el papel de médico tanto en lo fisico
como en lo psiquico y social. En algunos sectores es también oficiante principal en el ngiillatin.
Machi Kutran: Enfermedad de machi.

Machitin: Ceremonia de sanacion; diagnostico y/o tratamiento de un enfermo.

Malongkeo: ritual especifico dentro de un machitiin doble, ejecutado para enfrentar enfermedades de
extrema gravedad o que afectan a mas de un individuo.

Mapuche: Gente de la tierra.

Mapuche Kutran: Enfermedad provocada por fenomenos o fuerzas identificables dentro de la cultura
mapuche.

Mapudungun: Lengua mapuche.

Minche Mapu: Tierra de abajo.

Mudai: Bebida de trigo o maiz fermentado.

Nag Mapu: Tierra central.
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Newtun - Kutran: Sacar la enfermedad.

Ngenechen: Dios.

Ngiiillatin: Oracion; rogativa comunitaria solemne que se realiza varias veces durante un afio.
Pelotén: Profetizaba el futuro o adivinaba los hechos pasados.

Perimontun: comunicacion o sefia sobrenatural que se manifiesta en forma de suefio, vision u otro
fendmeno similar.

Pewma: suefio en general, suefio premonitorio o que pone en comunicacion con €l mundo
sobrenatural.

Piku Mapu: Tierra ubicada al norte.

Puel Mapu: Tierra ubicada al este.

Piillii: Alma; espiritu sutil que no se manifiesta en forma fisica, fuerza espiritual poderosa.

Rantuvoe: De rantliin: preguntar e investigar. Era consultado con frecuencia sobre las causas de las
muertes imputadas a la hechiceria.

Re- kutran: enfermedad de origen natural, en la que interviene un agente o fuerza intencional.

Rewe: Tronco descortezado de arbol, labrado con peldafios (laurel, maqui, canelo) enterrado frente a la
puerta de la ruca de la machi de la cual es instrumento o simbolo. En algunos lugares y ocasiones es
también especie de pabellon o simbolo representativo de una determinada comunidad o sector.

Ruka: Casa habitacion tradicional mapuche, hecha con paja y madera

Triwe: Laurel.

Ulutun: Ceremonia de sanacién mas simple y corta que el machitin.

Ullicha: Mujer joven.

g
-
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Weda Kutran: Enfermedad sobrenatural (magica) que son provocadas por un agente, fendmeno o
fuerza que proviene o tiene vinculos con el minche mapu.

Weda Piillii: Espiritu del mal.

Weche: Hombre joven.

Wenu Kutran: Enfermedad sobrenatural (religiosa) donde las causas provienen de las divinidades o de
los espiritus que se encuentran en el wenu mapu.

Wenu Mapu: tierra de arriba.

Wekufe: Fuerza maléfica que provoca enfermedades y muerte.

Wetripantu: Aiio Nuevo Mapuche.

Willi Mapu: Tierra ubicada al sur.

Wingka: persona no mapuche.

Wingka kutran: Enfermedad que ha sido introducida por el contacto interétnico o que pueden ser

mejoradas por la medicina occidental

//
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ANEXOS

1.- ENTREVISTAS: FORMATO CASSETTE

MIREYA MELIPIL

ADRIANA DRECKMAN

SAMUEL MERINAO

MACHI MANUEL LINCOVIL

2.- REGISTRO EN VIDEO FORMATO CD

REPORTAIJE A LA ACTIVIDAD.
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