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RESUMEN

La presente investigacion tiene como objetivo principal Interpretar la cultura magico-
religiosa como alternativa de sanacion de la parasitosis infantil en la comunidad de
Tucupido, municipio Guanare, estado Portuguesa. La investigacion se enmarca dentro del
enfoque cualitativo, bajo el método fenomenoldgico, apoyada en un disefio de campo-
descriptiva; Este estudio se realizé a nivel de una muestra de tres (03) personas, la madre
del nifo que fue curado de parasitos intestinales, una sefiora curandera y un médico
residente del Centro de Diagndstico de la comunidad antes mencionada como técnica se
aplico la entrevista y como instrumento la guia de entrevista conformado por diez (10) items
de preguntas abiertas, la cual permitié obtener como conclusién general que gracias a la
medicina alternativa como la medicina convencional se contribuye a mejorar la salud de los
nifios y niflas que presentan parasitosis, asi como otras patologias que son comunes en los
infantes, contribuyendo asi a la calidad de vida de las personas y por consiguiente al
bienestar de la sociedad pluralista en la que se vive actualmente. Cabe destacar, que un
aspecto positivo de muchas de estas terapias alternativas, independientemente de los
resultados encontrados en estudios objetivos, es el alto grado de satisfaccién manifestado
en general por sus usuarios, de alli que lo magico-religioso siempre ha estado presente en la
medicina. De alli se sugiere que la poblaciéon en general que tomen en cuenta lo magico-
religioso como cura alternativa y como complemento de la medicina convencional para asi
obtener mejores resultados en la prevencion y curacién de nifios con parasitosis intestinal
como de otras enfermedades que se puedan presentar en la comunidad.

Palabras Claves: Cultura Magico Religiosa. Alternativa de Sanacion.
Parasitosis intestinal.
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INTRODUCCION

Entre las enfermedades infecciosas, las producidas por parasitos
constituyen importantes problemas de salud para el hombre y en la época
actual son un problema médico-social que afecta no solamente a los paises
del llamado Tercer Mundo, sino también a los de mas alto desarrollo. En este
contexto de ideas, se puede sefialar, que la parasitosis infantil es una de
esas patologias que ha ido tomando espacio en la sociedad venezolana.
Desde la visién sociolégica se ha establecido en el entorno natural de
manera muy palpable ya que esta siempre se presenta en los infantes de
una familia, de alli, las formas de atencién primaria a esta patologia, las
cuales resultan contradictorias por una parte y por la otra beneficiosas,
dando paso a creencias misticas y ancestrales que van desde un simple
bebedizo, rezos, rituales, aplicados por personas conocidas como curiosas,
rezanderos, entre otros; hasta la aplicacion de farmacos previamente
indicado por médicos y/o especialistas.

Cabe destacar, que la incidencia de las practicas ancestrales en el area
rural se debe a multiples factores, tales como, costumbres, creencias,
vivencias, nivel de educacién que condiciona a la preferencia hacia los
curanderos, quienes se centran en lo espiritual para sanar el cuerpo de
algunos males utilizando plantas medicinales, animales, infusiones, piedras y
rituales realizados en diferentes lugares. Para la atencién de personas con
problemas de salud, el primer paso esta enmarcado en el establecimiento de
lazos de sanacion alternativos que permitan evidenciar los cambios
socioculturales desde su apreciacion por los ancestros, ante un nuevo reto

de sanacion y cambio de vida dentro de esta sociedad paradigmaética.



En tal sentido, todas estas creencias y costumbres, forman parte del
legado que se han transmitido de generacion en generacion y durante siglos
se viene practicando como beneficio de sanacion para personas que de una
u otra forma padecen de problemas de salud no obteniendo respuesta por
parte de la medicina tradicional; ante esto, el tratamiento signado por la
cultura magica-religiosa se muestra como una alternativa efectiva, eficaz y
econdémica para quienes son atendidos de esta manera. Por consiguiente,
mediante la presente investigacion se persigue realizar un analisis de la
cultura magico-religiosa como alternativa de sanacion de la parasitosis
infantil, que permita establecer criterios que conlleven a un conocimiento y
mantenimiento de esta cultura, como parte del desarrollo y evolucion social
de estas culturas ancestrales. Por cuanto, el estudio se estructurara de la
siguiente manera:

Momento |: Comprende el problema, en donde se desarrolla el
abordaje del objeto de estudio, objetivos de la investigacion (general y
especificos), proyeccion y trascendencia del estudio, alcances y delimitacion.

Momento |l: Esta constituido por el referente Tedrico, confo5rmado por
los antecedentes, bases legales, investigaciones previas, marco conceptual
0 definicion de términos béasicos, constructo tedrico y de categorizacion.

Momento Ill: Recorrido metodoldgico: el cual comprende la naturaleza
de Investigacion, disefio de la investigacion, método, informantes claves,
técnicas para la recoleccion de la informacion, validez y confiabilidad de los
Instrumentos, Categorizacion y andlisis de la informacion, y el Sistema de
Categorizacion.

Momento |V: Hace referencia sobre la categorizacién, analisis e
interpretacion de los resultados: en la cual se expone el andlisis y
recopilacion de informacion, descripcion de los informantes, busqueda de la
esencia y estructura, proceso de categorizacion, proceso de teorizacion vy el

analisis de las categorias y momento V: conformado por las conclusiones,

recomendaciones, referencias consultadas y los anexos.



MOMENTO |

1. AREA PROBLEMATICA

1.1 Abordaje del Objeto de Estudio

En el mundo actual, la creencia mitologica forma parte del desarrollo
evolutivo de las sociedades; es decir, son la otra cara alternativa que dan
respuestas a sucesos y eventos que en estos momentos vienen ocurriendo
en el planeta. Aunado a esto, la cultura magico-religiosa es uno de esos
elementos mitoldgicos que ha ofertado respuestas satisfactoria a la poblacién
en materia de salud, por cuanto brinda su mirada hacia lo césmico, ancestral,
religioso y sobre todo magico como alternativa de sanacion ante
enfermedades que la medicina tradicional en una forma de ver no ha podido
superar.

Para Villanueva (2013), la cultura méagico-religiosa: “es el resultado de
pensamientos y creencias que desde un dios ofrece poderes curatorios
alternativos a personas que a través de la oracién y lo supersticioso ofrece
su don para beneficiar a su préjimo” (p.41); en consecuencia, se puede
sefalar que el que estas personas puedan brindar un beneficio dentro de la
sociedad para contribuir a su integridad, es un elemento importante para el
desarrollo social de los pueblos y por ende de una cultura que cada dia va
perdiendo espacio producto de que esa transferencia de sabiduria magico-
religiosa de quienes lo practican, para ellos, sus descendientes no han
nacido con el mismo don para continuar con este legado.

También, se puede hacer mencion, a la compleja relacion del Homo

sapiens con la naturaleza tanto como ser natural como racional, le ha



impulsado necesariamente a explicar y explicarse a si mismo como funciona
el entorno, inicialmente para hacerse un lugar con el resto de los seres vivos
y posteriormente controlarlo en un deseo de obtener seguridad. Asi, Calles
(2015) sefala algunas explicaciones o propuestas ideoldgicas orientadas a
comprender el mundo y la presencia humana en él, exponiendo que: “toda
sociedad basa su comportamiento sobre algin determinado sistema
ideoldgico, entendiendo por ideologia la instancia que asegura la integracion
de la subjetividad individual a la estructura social” (p.134).

En consecuencia, lo dicho por el autor, supone la presencia de patrones
cosmoldgicos, el cual incluye ideas sobre la constitucién del mundo, origen
de las instituciones sociales y sobre las diversas categorias de seres que se
cree que lo habitan. Con cada categoria de seres que intentan explicar la
creacion del mundo, donde vinculan creencias sobre los atributos y formas
de comportamientos de sus miembros y su relacién con los humanos. En las
sociedades que desconocen la escritura, dichas creencias se codifican y se
trasmiten por medio de los mitos, siendo el mito la concrecién cultural en la
que se combinan los distintos saberes y se buscan respuestas al por qué y
para qué del mundo y del hombre.

Es por ello, que se sefiala una pauta de comportamiento social, mismas
gue se sustentan en un sistema explicativo mas amplio al que se le conoce
como cultura magico-religiosa, donde estan presente la antropogonias, es
decir la clase relato de caracter mitico-religioso sobre el origen del hombre y
cosmogonias intentan responder a la pregunta por los origenes y a su vez,
determinan ya, en buena parte, asi como la cosmogonias, que buscan
clarificar el significado del hombre desde su creacion y del cosmos.

Ante esto, en el ramo de la sociologia y medicina, el concepto de la
cultura magico-religiosa posibilita a las personas a participar del bienestar
socio vital en conjunto con la llamada calidad de vida el cual con relacién a la
salud se refiere a la manera de como una persona 0 grupo de personas

percibe su salud fisica y mental con el pasar del tiempo. A menudo los
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médicos y socidlogos han utilizado el concepto de calidad de vida
relacionada con la salud para medir los efectos de las enfermedades
cronicas en sus pacientes a fin de comprender mejor de qué manera una
enfermedad interfiere en la vida cotidiana de una persona.

Asimismo, quienes practican esta cultura magico-religiosa utilizan este
concepto para medir sus efectos ante numerosos patologias que ante la
medicina tradicional se conocen como trastornos, discapacidades de poca y
mucha duracion y enfermedades en diferentes poblaciones. El seguimiento
orientado a la integracion social y la calidad de vida relacionada con esta
forma de atencién en diferentes poblaciones puede permitir la identificacion
de subgrupos que muestra fe ante este tipo de practicas de sanacion.

Por otro lado y desde la perspectiva médica oficial debe sefalarse, que
la Organizacion Mundial de la Salud (O.M.S 2013) estim6 que: “la
prevalencia global mundial de las infecciones intestinales superan los mil
millones de casos correspondientes a Ascaris lumbricoides y otras
variedades de parasitos que afectan a la poblacién infantil” (p.93). La
parasitosis es un es un problema de salud publica a nivel mundial, segun las
estadisticos referidos; ademas se puede decir, que esta enfermedad esta
relacionada con los factores ambientales y socioculturales, por lo tanto, el
personal de salud debe ejecutar acciones para educar a la poblacién con
respecto a su prevencion haciendo énfasis en las generalidades de la

enfermedad. Al respecto, Yerung y Cupp (2013) describen que:

La parasitosis intestinal, es una enfermedad producida por parasitos
(bichos o0 gusanos) que viven en el intestino de personas y
animales, y son eliminadas a través de heces. Las dos tercera
partes de la poblacibn mundial la padecen y su prevalencia es
mayor que la desnutricion y las condiciones socioeconomicas, son
un serio problema (p.882).

Es evidente que la parasitosis intestinal, merece atencion especial,

porque constituye un grave peligro para la poblacién, ya que debido a las



precarias condiciones en que viven corren el riesgo de ser contaminados. De
acuerdo Ministerio del Poder Popular para la Salud y Desarrollo Social

(MPPSDS; 2011) expresa que en referencia en Venezuela:

La parasitosis es una necesidad que hay que atacar, debido a
que curar es mas problemético, por que al ser transmitidas por
vehiculos (comida, agua potable) la prevalencia depende en gran
medida de los hébitos higiénicos de la poblacién relacionada con
conductas socioecondmicas y culturales. Dentro de ese mismo
orden, la trichuri trichura americanes estos tipos de parasitos se
presenta en un 10% de la poblacibn menor de 5 afios de edad a
parasitosis intestinal en el medio es una patologia relativamente
frecuente entre la poblacion de pobreza extrema y zona rural en
paises en via de desarrollo (p.8).

De esto, se puede asumir que es fundamental la atencién primaria de
los nifios y nifias, para este modo evitar infecciones por parasitosis debido a
gue esto es mas facil que curarlas. Ademas indican que el parasito que mas
afecta a la poblacion infantil es trichuri trichura americanes, esto mayormente
ocurre en los lugares de bajo nivel socioeconémico. Los mismos autores
consideran que fendmenos como la emigracion, globalizacion y con
movilidad constante de poblacién en viajes frecuentes por motivos turisticos,
laborales que se exponen durante la interaccién con personas portadoras de
parasitos endémicos, representa ser una de las causas para que ello se dé
en determinadas zonas, que por lo general manifiestan sintomas en forma
casual, cuando el paciente elimina parasitos. Sin embargo, otras veces se
manifiesta ya complicaciones tales como: trastorno gastrointestinal u otras
enfermedades. En ese orden los paises con altos indices de pobreza con los
problemas econdémicos hacen posible la constante para que durante el
tiempo la parasitosis intestinal se mantenga.

La importancia sanitaria y social de la parasitosis en Venezuela, como
en los otros paises, reside en el dafio que puede ejercer sobre la salud y

también en el hecho de que estas infecciones, cuando existen en el medio



social, traducen el nivel de atraso sociocultural y econémico de la comunidad
afectada por ella. Sin embargo, es importante sefialar que ademas de los
esfuerzos realizados por el estado, de llevar a cabo programas que
promuevan en la erradicacion de las infecciones intestinales, es necesaria la
participacion activa de la comunidad en la divulgacion y acatamiento de
normas de higiene y condiciones de vida. Porque si bien es cierto los niveles
de pobreza no solo son los causantes de generar brotes de parasitosis, la
falta de conciencia en reconocer que el arma fundamental para combatir tal
problemética se encuentra en querer colaborar de manera desinteresada en
los programas de educacion sanitaria desde nuestros hogares

Por lo antes planteado, desde el seno de las familias la cultura magico-
religiosa especialmente de las zonas rurales se ha convertido en una
alternativa natural para combatir la parasitosis en los nifios y nifias, razén por
la cual, desde esta practica se ofrecen de forma efectiva alternativas
diferentes que va desde oraciones, secretos, alumbramientos o velaciones,
bafios, entre otros rituales que increiblemente mejoran favorablemente la
salud de los nifios y niflas que padecen de parasitosis. En el Estado
Portuguesa, segun estadisticas de la Direccion Regional de Salud (2012),
actualmente los datos obtenidos del Departamento de Epidemiologia

Regional report6 que:

La prevalencia de parasitos intestinales de 3.758, personas
prevalece 9% caso de Ascaris — Lumbricoide, en 2.547 personas
prevalece el 6% Giardia Lamblia, en 4.194 personas prevalece el
10% Blastocitis,Hominis, en 1.904 personas prevalece el 5%
Trichuris Trichura, en 2.510 prevalece el 6% de Entamoeba Coli

(p.15).

Constituyendo un problema de salud publica para la Region donde las
edades mas frecuentes afectadas tanto por morbilidad como por mortalidad
son edades comprendidas entre 2 a 5 afios. Dentro de las comunidades que

enfrentan este problema con mayor incidencia se tiene la de Tucupido,



municipio Guanare, donde se puede constatar marcadas condiciones de
pobreza y de insalubridad que hace que la poblacion menor de 5 afios de
edad padezca parasitosis intestinal.

Esto indica, que las muestras obtenidas arrojan que la parasitosis
intestinal es la enfermedad que esta atacando a los menores de 5 afios que
fueron atendidos, es decir, que la parasitosis representa en la actualidad un
problema de primer orden local, dado que su presencia en el nifio produce
deficiente desarrollo intelectual y bajo rendimiento escolar y afectan sobre
todo a los nifios de esta zona, por ser los pobladores en su mayoria de bajos
nivel socioeconémicos, ademas de que no mantienen una higiene adecuada
en sus hogares que le permitan vivir al infante en 6ptimas condiciones de
salubridad.

Segun datos reportadas suministrados por el departamento de
Epidemiologia del Ambulatorio Urbano Tipo | de la comunidad de Tucupido
de Guanare Estado Portuguesa (2017): “existen un treinta y cinco por ciento
(15%) de la poblacion de nifios y nifias entre edades comprendidas de 2 a 5
aflos de edad, presentan diagnésticos clinicos de parasitosis intestinales”
(snp). Al respecto, se puede decir que existe una gran poblacion infantil con
parasitosis intestinal, los cuales pese a la crisis econémica, asi como la
deficiencia de medicamentos, recurren a lo mAagico-religioso como
alternativa.

Desde este punto de vista, es importante resaltar que el uso de la
cultura magico-religiosa por parte de los habitantes de esta comunidad
obedece primeramente a la fe puesta en este tipo de practica, por otra parte,
los bajos recursos economicos existentes en la comunidad, asi como
también, las cantidades de testimonios de quienes han sido sanados, pues
estos llaman la atencion de quienes buscan como enfrentar esta enfermedad
brindando atencién a personas de otros lugares que buscan regocijo de
sanacion a través de esta cultura magico-religiosa. Razén por la cual, desde

la presente investigacion se persigue indagar la cultura magico-religiosa



como alternativa de sanacion de la parasitosis infantil a objeto de ofrecer
posibles alternativas de respuestas que dignifiquen de manera objetiva la
vision de quienes la practican frente a las necesidades de salud de los
pobladores de la comunidad de Tucupido, municipio Guanare, estado
portuguesa. Visto de esta manera, se plantean las siguientes interrogantes:

¢ Cudl es la influencia de la cultura magico-religiosa en la salud de la
poblacioén infantil en la comunidad de Tucupido, municipio Guanare, estado
Portuguesa, Ao 20177?

¢, Qué rituales se practican segun la cultura magico-religiosa en la
sanacion de la parasitosis infantil en la comunidad de Tucupido, Afio 20177

¢,Cuadl sera la importancia de la cultura magico-religiosa en la sanacién
de la parasitosis infantil en la comunidad de Tucupido desde una perspectiva

sociolégica, Ao 20177

1.2 Objetivos de la Investigacion

1.2.1 Objetivo General

Interpretar la cultura magico-religiosa como alternativa de sanacién de
la parasitosis infantil en la comunidad de Tucupido, municipio Guanare,

estado Portuguesa Afio 2016.

1.2.2 Objetivos Especificos

Identificar la influencia de la cultura magico-religiosa en la salud de la
poblacion infantil en la comunidad de Tucupido, municipio Guanare, estado
Portuguesa, Ao 2016

Describir los rituales que se practican segun la cultura magico-
religiosa en la sanacién de la parasitosis infantili en la comunidad de

Tucupido, municipio Guanare, estado Portuguesa, Afio 2016.



Comprender la importancia de la cultura magico-religiosa en la
sanacion de la parasitosis infantil en la comunidad de Tucupido, municipio

Guanare, estado Portuguesa desde una perspectiva socioldgica, Afio 2016.

1.3 Proyeccion y Trascendencia del Estudio

La cultura magico-religiosa se ha convertido en una forma de atencion a
ciertas necesidades de orden de salud en las personas, es por eso que al
realizar una interpretacion de la de la cultura magico-religiosa en la salud de
la poblacion infantil en la comunidad de Tucupido, municipio Guanare, estado
Portuguesa, Ao 2016. Desde una perspectiva socioldgica, esta se reviste de
importancia, por cuanto la misma busca una relacion entre esta y la realidad
de quienes la emplean, propiciandose de forma congruente una integracion
social entre la medicina tradicional y la magica-religiosa como alternativa que
beneficie a la poblacion infantil, garantizando de alguna manera una vida
mas feliz y plena a estas personas que padecen de esta patologia dentro de
la sociedad.

Cabe sefalar que en la organizacién de las sociedades y la evolucién
de las mismas, la cultura magica-religiosa comprende dentro de si, todo lo
relacionado con la interaccién y convivencia desde la familia, hogar y
contexto social propiamente dicho, en el caso especifico de la investigacion,
se abordara a tres (03) persona, los cuales daran su punto de vista, entre los
cuales una de ellas practican la cultura méagico-religiosa, asi como un médico
de salud convencional y a la madre de un nifio con parasitosis en la
comunidad objeto de estudio, con la finalidad establecer en el entorno de
estas la importancia de esta alternativa de sanacion para la sociedad sin
ninguna objecion.

De alli, que el estudio muestra una relevancia humanista, puesto que
persigue de manera holistica, estudiar diferentes concepciones que en

materia de cultura magico-religiosa se desarrollan en la comunidad de
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Tucupido, municipio Guanare, estado Portuguesa a objeto de fortalecer una
plena inclusion de las personas que practican esta alternativa de sanacion
consustanciada con la realidad que deben enfrentar.

En este sentido, la investigacion busca introducir mediante el proceso
analitico, al individuo como centro dentro del enfoque humanista, para
generar las interacciones entre los sujetos, dentro del entorno social en el
gue se encuentran inmersos, segun el Plan General de Creacion Intelectual
de la UNELLEZ (2008-2012), se ubica en el area Ciencias Econdmicas y
Sociales, en la linea de investigacion Patrimonio Cultural, debido a que se
orientara en el mejoramiento de la calidad de vida del ser humano en el

contexto social considerando las tradiciones y costumbre de los pueblos.

1.4.- Alcances y Delimitacion de la Investigacion

1.4.1 Alcances

La presente investigacion tendrd como alcance dar un analisis de la
cultura magico-religiosa como alternativa de sanacién de la parasitosis
infantil, lo cual permitird mejorar las necesidades de orden social y cultural en
estas personas dentro del contexto familiar. Ademas, el estudio puede servir
de orientacion a otros sectores de la vida social que demuestran indicadores
relacionados a la problematica; igualmente constituye un antecedente que
puede servir como fuente a las investigaciones que aspiran continuar,
profundizar o desarrollar el conocimiento relacionado con el tema.

Como limitaciones se presentan; la poca disposicién de las personas
que practican la cultura magica-religiosa en atender a la investigadora. En el
momento de la realizacion de las entrevistas, la presencia de efectos
externos que pueden resultar perturbadores, tales como la intervencion de
algunos familiares y personas ajenas a estos, entre otras, que resultan

distractores de los entrevistados. Otra limitante, puede ser el celo de
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resguardo que estas personas puedan tener sobre su tratamiento espiritual,
pues hay, saberes que no compartirdn con otros por motivo de secretismo.,

lo cual genera dificultad al momento de realizar la entrevista.

1.4.2 Delimitacion

A tal efecto, la investigacion se efectué en Guanare Estado Portuguesa,
especificamente en la comunidad de Tucupido, en los meses Octubre-
Enero del afio 2016-2017. Se manifesta que por ser la investigadora
habitante de la comunidad antes mencionada, en el desarrollo de la
investigacién no encontraron inconvenientes para la realizaciéon del mismo,
porque se contd con la colaboracion de las personas que alli habitan, asi

como el médico del ambulatorio de dicho sector.
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MOMENTO II

2. REFERENTE TEORICO

El referente tedrico consiste en el compendio de una serie de
elementos conceptuales que sirven de base a la indagacion por realizar; de
esta forma, este contribuye a la comprensién adecuada de la investigacion a
través de la presentacion de antecedentes, bases tedricas y bases legales.
Segun Arias (2006) manifiesta que el marco tedrico: “es el producto de la
revision documental biografica, y consiste en una recopilaciéon e ideas,
posturas de autores, conceptos y definiciones, que sirven de base a la
investigacion para realizar”. (p.107).

El mismo debe promover los encuentros determinados en el estudio
que se encuentra dentro de la investigacion y demas los anunciados
formales unidos al conocimiento de la investigacién. Son estudios de una u
otras forma, le dan vida al fendmeno en estudio permitiendo un respaldo o
soporte al tema, en este punto es importante sefalar los objetivos y
principios del mismo. Para Sabino (2005), el propésito de esta seccidn,
consiste “en encuadrar el problema en un conjunto de conocimientos previos,
con el fin de brindar una guia para la indagacién y puntualizar los conceptos,
con los cuales se trabaja” (p. 48). En tal sentido, se realiza la revision de
diferentes textos bibliograficos sobre lo magico- religioso como cura
alternativa y la parasitosis intestinal para asi tener una mayor comprension
del tema estudiado.

También Hernandez (2003) expresa: “el marco tedrico constituye una
parte del trabajo de investigacion donde se describen los antecedentes,

ademas de las bases conceptuales y tedricas relacionadas con las



categorias lo que permite una mejor comprension” (p.134). Por tanto, el
presente estudio cuenta con un desarrollo temético de antecedentes
relevantes y novedosos sobre situaciones planteadas las cuales fueron
desarrolladas a varios niveles, pero siempre con un sentido especifico como

elemento central del mismo.

2.1 Antecedentes de la Investigacion

Los antecedentes de la investigacion son indagaciones previas que
sustentan el estudio, tratan sobre el mismo problema o se relacionan con
otros. Desde este punto de vista, Arias (2012) los antecedentes de
investigacion: “son los estudios previos y tesis de grado relacionados con el
tema planteado; es decir, las investigaciones realizadas anteriormente y que
guardan alguna vinculacion con el tema” (p.91). Es decir, son las
investigaciones realizadas que se relacionan con el problema de estudio,
sirviendo de guia al investigador y le permiten hacer comparaciones y tener
ideas sobre cémo se traté el problema en esa oportunidad. Por tal razén, en
esta fase de la investigacion se consideraran investigaciones relacionadas

con las variables pertinentes al presente estudio.

2.1.1 Antecedentes Histoéricos

Segun Tamayo y Tamayo (2009): “en la presentacién de los
antecedentes se busca aprovechar las teorias existentes sobre el problema
con el fin de estructurar el marco metodolégico. Debe estar en funcién del
problema y ser un medio seguro para lograr los objetivos del mismo.”(p.146).
De manera tal, que se presentan relacionados con la presente investigacion.

En ese sentido, la revista en linea Salud en una de sus publicaciones
resientes, da a conocer la historia y el descubrimiento de la cultura magica-
religiosa. La vision de quienes la practican tienen del mundo, se basa en un
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delicado equilibrio entre el hombre, la naturaleza y los seres sobrenaturales,
segun este principio, cada vez que el hombre interviene en la naturaleza, es
necesaria una compensacion, que ha de ser ofrecida por los espiritus, estas
compensaciones implican sacrificios humanos simbalicos.

En torno a lo sobrenatural existe todo un universo de principios que
rigen muchas de las acciones diarias que estas personas realizan. Estos
seres estan provistos de sexo, razén y voluntad, pueden ser positivos,
negativos o neutros, dependiendo de su actitud hacia los seres humanos. La
parte espiritual de estos seres estan presentes en todos los objetos y
aspectos de la vida, y muchos controlan parcelas especificas del mundo
material.

Desde el punto de vista antropolégico, puede sefalarse, lo referido a
Lévy Strauss, la cual aparece asociada a una serie de contrastes que pueden
resultar desconcertantes. Ha sido acusado de pretender una matematizacion
abusiva de los hechos sociales, y es a la vez autor de un libro antropolégico
seflalado como la confesibn mas intima» y «clasico de la autobiografia;
afirma que «el objetivo Ultimo de las ciencias humanas no es constituir al
hombre, sino disolverlo» y acepta que las sociedades humanas deben ser
estudiadas como sociedades de hormigas, pero se ha dicho que es el Unico
antropologo social.

Después de Radcliffe-Brown, que ha escrito un libro realmente humano
sobre el hombre; sospechoso de espiritualismo para autores marxistas, se ha
dicho de él, por otra parte, que en conjunto, sin agresividad, sin provocacion,
pero como al ras de su investigacion, Lévi-Strauss tal vez esta construyendo
la filosofia mas rigurosamente atea de nuestro tiempo; acusado de ignorar la
historia, un comentario autorizado menciona uno de sus ultimos trabajos
como modelo de analisis historico.

Las experiencias recogidas por Lévi Strauss en el trabajo de campo
realizado en el Brasil a partir de 1935, fueron vinculadas desde un principio a

problemas tedricos generales. Ciertas caracteristicas de los grupos culturales
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aborigenes del centro de Brasil (estructura social de un alto grado de
complejidad junto con un nivel material muy bajo) planteaban interrogantes
fundamentales acerca de la naturaleza de tan complejos sistemas de reglas
sociales.

Para los antropdlogos tradicionales, impregnados de evolucionismo
ingenuo, este tipo de desajustes entre la complejidad cultural y el
«primitivismo» técnico y econdmico provoco siempre cierta incomodidad, a la
cual se hacia frente recurriendo a alguna hipoétesis historica, por lo general ad
hoc. Estos casos de desajuste llevaban a los antropologos evolucionistas,
imbuidos de la idea de que la reglamentacién de la vida social esta siempre
asociada a un proceso evolutivo definido en términos de algun esquema de
progreso, al punto de vista opuesto y complementario: dado que existen
muchas sociedades primitivas donde hay cuerpos de reglas y pautas que
resultan desmesurados con respecto a la vida social que organizan y que no
parecen aplicados ni aplicables al mejoramiento del nivel de vida, los
procedimientos econémicos o los objetos técnicos.

Entonces tales reglas no sirven realmente para nada y sélo se explican
como manifestacion de una mentalidad atrasada e irracional. Frente a esta
tradicion antropoldgica, que durante mucho tiempo expreso6 en su forma mas
cruda e inmediata la concepcion del mundo de la sociedad industrial en
desarrollo, Lévi-Strauss elabora a lo largo de sus obras una imagen del
llamado hombre primitivo, que es al mismo tiempo una critica radical de los
componentes ideoldgicos de la antropologia clasica.

La actitud implicita en buena parte de la antropologia tradicional daba a
la experiencia del contacto con un mundo social extrafio —piedra angular de
la profesion etnoldgica un sentido particular: el estudio de las costumbres de
estos pueblos salvajes resultaba necesariamente teflido de un paternalisrno
benévolo, a la manera del hombre maduro, seguro de si mismo, que
reconoce en sus hijos las incertidumbres de la propia infancia. De hecho, la

ciencia antropologica alimento ideolégicamente un paternalismo no tan
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benévolo: las ambiciones colonialistas de esas mismas sociedades
avanzadas en las que nacieron y se desarrollaron las ciencias
antropoldgicas.

Por otra parte, sin duda, la experiencia antropolégica en el contexto de
una sociedad en creciente industrializacion canalizaba cierta fascinacion por
un mundo mas «primitivo» y menos socializado que el nuestro o simplemente
mas elemental y natural. En cualquier caso se trataba de un cierto regreso a
la infancia. Lévi-Strauss ha buscado formular un encuadre radicalmente
distinto.

Cabe destacar, que pesar de la consolidacion del modelo médico
hegemonico como sistema de salud imperante en la sociedad actual,
continlan persistiendo otros sistemas, sobretodo, en el mundo
subdesarrollado. Lo anterior se relaciona no solo con cuestiones culturales,
sino con problematicas como el acceso a los servicios sanitarios formales, la
baja inversion social, conflictos sociales y armados en las zonas rurales. Asi

lo refiere Menéndez (2005) al expresar que:

‘Las diversas formas de atencibn a la enfermedad que
actualmente operan una sociedad determinada tienen que ver con
las condiciones religiosas, étnicas, econdmico/ politicas, técnicas y
cientificas que han dado Ilugar al desarrollo de formas
diferenciadas y que suelen ser consideradas antagodnicas,
especialmente entre la biomedicina y la mayoria de las otras
formas de atencidén. Procesos sociales, econémicos y culturales
posibilitan el desarrollo de diferentes formas de atencion a partir
de las necesidades y posibilidades de los diferentes conjuntos
sociales” (p.8).

En este sentido, las diversas formas de atencion y cuidado de la salud
diferente a las definidas en el modelo biomédico se configuran como
estrategias de supervivencia desarrolladas por colectivos que viven en
dificiles condiciones de vida. Tanto la medicina hegemonica como las otras

formas de atencion se encuentran contenidas en los llamados “Sistemas o
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Modelos meédicos” coexistiendo varios en una misma sociedad. Asi, el
proceso salud-enfermedad-atencion, asi como sus significaciones, se han
desarrollado dentro de un proceso historico en el cual se construyen las
causales especificas de los padecimientos, las formas de atencidén y los
sistemas ideologicos (significados) respecto de los mismos.

En otras palabras, son formas de definir los problemas de salud-
enfermedad y de generar soluciones para ellos. Estos coexisten en una
sociedad desde supuestos ontolégicos y epistemolégicos conciben de forma
diferente los complejos fenémenos de salud, enfermedad, vida y muerte; asi
como la construccion del cuerpo. Ademas de diferir en sus concepciones y

acciones, se mezclan saberes de uno y otro.

2.1.2 Investigaciones Previas

Las investigaciones previas, segun Hurtado y Toro (2000): “es el
proceso mediante el cual el investigador recopila, analiza revisa, selecciona y
extrae informacion de estudios anteriores, acerca del tema en estudio, con el
propédsito de llegar al conocimiento y comprension mas profunda del mismo”
(p.90). Por lo tanto, su revisibn debe hacerse de las publicaciones mas
reciente data hasta llegar a la mas antigua. En este estudio se presenta una
serie de antecedentes, los cuales permiten ofrecer aquellas referencias de
investigaciones previas que se haya relacionado en cuanto a los diversos
hechos.

Al respecto, Rosales (2013), realizo investigacion titulada, “El proceso
de Integracién de la Cultura Magico-Religiosa como medio alternativo de
autorrealizacion social”; realizado en el Instituto Internacional de Andragogia,
Caracas-Venezuela. Cuyo objetivo general fue optimizar el proceso de
integracion de la cultura magico-religiosa como medio alternativo de

autorrealizacion social. En cuanto a la metodologia se desarrollé un estudio
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de campo de tipo cualitativo, como técnica se utilizd la entrevista y como
instrumento una guia de entrevista

Concluyendo que una situacion divergente en la integracion social se
convierte en conflictiva recurrente, si hay debilidad o deficiencia en la salud
de los miembros de la comunidad por lo tanto es dificil concretar la practica
de la cultura magico-religiosa en los miembros para la solucion de los
problemas de salud; recomendando que se lleve a cabo un plan de accién
integrador, concientizado y reflexivo a través de actividades enmarcadas en
la cultura magico-religiosa desarrollando actividades tales como: charlas
grupales, talleres de desarrollo personal, dirigidas a los miembros de la
comunidad antes mencionada; estas actividades aportaran resultados
esperados por lo cual es evidente la presencia de la creencia y la fe a esta
cultura para el mejoramiento de la salud, e integracién de la comunidad del
sector antes mencionado.

El antecedente descrito, guarda relacion con la investigacion puesto
gue ofrece concepciones tedricas enmarcadas en la cultura magico-religiosa
como una forma de estimular el espiritu de sanacién de las personas dentro
de la sociedad donde se encuentran.

En este contexto, Coronel y otros (2014), desarroll6 un estudio titulado,
“Métodos y técnicas aplicadas por los curanderos en la atencion de salud del
Cantén Santa Isabel 2014”, elaborado en la Universidad de Cuenca,
ubicada en Cuenca-Ecuador. El objetivo general fue describir los métodos y
técnicas aplicadas por los Curanderos de salud en el Canton Santa Isabel.
En cuanto a la metodologia, se puede sefialar que es un estudio cualitativo
de tipo etnografico. Para el levantamiento de los datos se utilizé la entrevista,
la observacion participante y grabaciones. El universo objeto de estudio,
estuvo representado por los curanderos del Canton, la muestra se seleccioné
con criterios de inclusiébn los mismos que fueron Curanderos nativos,
reconocidos y con experiencia minima de 5 afios, que aceptaron participar en

el proyecto de investigacion.
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La recolecciébn de datos, se realiz6 a través de grabaciones y un
formulario estructurado de entrevista, se realizé el analisis de la informacion
en el programa ATLAS. Considerando los principios y valores de la Medicina
Tradicional y de la Interculturalidad. Concluyendo que los curanderos utilizan
diferentes métodos para llegar al diagnéstico de las enfermedades mas
frecuentes como: mal de ojo, mal aire y el susto, tres de ellos usan el huevo
criollo, uno de ellos el libro “Salud y Vida”. Cada curandero tiene su forma
individual para curar teniendo en comun los métodos de limpias y bafios con
montes, soplos y frotaciones con compuestos en trago. Para el tratamiento
consideran que todos los dias son efectivos para la curacion, excepto RP
quien cree en los dias martes y viernes para la sanacion.

De alli que el antecedente, supone algunas teorias importantes que
reviste de conocimiento sociolégico a la investigacion que se desarrolla; por
cuanto establece vinculos propios de las categorias que se manifiestan
estudiar y asi ofrecer respuestas significativas en los resultados de la misma.

Por otra parte, Vasquez y Mufioz, (2014), realizaron una investigacion
acerca de la “Parasitosis Intestinal y su relacion con las condiciones de vida y
el Medio Ambiente en Ri6 Caribe, Estado Sucre”, se realiz6 un estudio con
un total de 112 muestras de heces provenientes de nifios con edades
comprendidas entre 6 y 14 afios de edad de ambos sexo. Se realizd una
evaluacion epidemiolégica y socioecondémica relacionada con la parasitosis
en la poblacién. En el mismo se concluye, que las especies encontradas con
mayor frecuencia fueron Trihuris Trichura (78,50%) Ascaris Lumbricoides
(55,14%), Blastocytis Hominis (54,21%) Entamoeba Coli (44.86%), Giardia
Lambia (29.90%) y Endolimax Nana (27,10%), solo encontr6 asociaciones
estadisticamente significativa entre los factores, disposicion de excretas,
disposicion de basuras, numeros de bafos en la vivienda.

Finalmente los antecedentes presentados, se relacionan con la
investigacién por cuanto estiman la cultura magica-religiosa como alternativa

de sanacion, siendo esta, un mecanismo importante de valoracion personal
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especialmente en aquellas personas que padecen de cualquier condicion de
salud implicando mejoria en estas a traves de la préactica de esta.

2.2 Bases Teodricas

De acuerdo a Hernandez, Fernandez y Batista (2007), las bases
tedricas “son los conceptos y proposiciones que constituyen un punto de
vista 0 enfoque determinado, dirigido a explicar el fenbmeno o problema
planteado” (p.75). Por lo que en las bases teéricas, se exponen el conjunto
de proposiciones tedricas interrelacionadas que fundamentan y explican los

aspectos significativos del tema en estudio.

2.2.- Teorias Antropologicas Cléasicas

2.2.1 La Antropologia de Frazer (1854-1941): La Rama Dorada

Segun Frazer (1998), ya desde el comienzo, el hombre utiliza dos
formas de pensar la naturaleza. Por un lado un mundo cuya mecénica se
compone de agentes sobrenaturales: “seres personales que actuan por
impulsos y motivos semejantes a los suyos propios” (p. 33); una especie de
proyeccion masiva sobre la realidad, que atribuiria tanto a seres vivos como
a objetos materiales las mismas propiedades e intenciones que las internas
propias.

Se trataria de un pensamiento caracteristico del animismo, y derivaria
posteriormente en la complejidad de las formas religiosas: “Junto a este
concepto de un mundo impregnado de fuerzas espirituales, el hombre salvaje
posee otro distinto y probablemente mas antiguo, en el cual pueden llegar a
encontrarse rudimentos de la idea moderna de ley natural, o sea la vision de
la naturaleza como una serie de acontecimientos que ocurren en orden
invariable y sin intervencion de agentes personales.” (Ibidem).
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Bajo este pensamiento impersonal de las fuerzas naturales surge
entonces la magia-religion, cuyos principios presagian y abren la posibilidad
de una futura ciencia. Se tiene entonces dos clases de pensamiento que
desde tiempos pretéritos deambularian por el universo conceptual construido
por el hombre: uno proyectivo, egocentrista (en términos piagetianos) y
animista; otro abstracto, realista e impersonal.

Sin embargo la magia-religion seria una pseudociencia, en el sentido
gue concibe un orden y una uniformidad impersonal en la naturaleza pero, al
igual que en Tylor, yerra en sus leyes especificas, izando sus velas hacia los
mares de la ignorancia. Frazer la denomina “magia-religion simpatética”,
pues actua mediante “simpatia” comin o atraccion secreta entre dos
cuerpos, sea por una identidad formal-espacial (semejanza), sea por una
relacion causal-temporal (contigtidad).

En base a estos ultimos principios, Frazer distingue entre “magia-
religion homeopatica” donde la ley de semejanza afecta y encadena los
cuerpos, y la “magia-religion contaminante” que, bajo la ley de contagio o
contiguidad, establece ciertas afecciones entre elementos que estuvieron
anteriormente en contacto. En base a dichos principios la magia-religion se
consolida como sistema teorico practico.

Tedrico ya que edifica un sistema de leyes -pese a que éstas no posean
solidez alguna-, derivando en hipétesis y conclusiones falsas, o sea, en una
pseudociencia. Practico pues establece pautas de comportamiento y
relacionamiento con el medio, mediante un sistema de preceptos positivos
(encantamientos, ritos) y negativos (tabues), por lo que la denomina un
pseudoarte. Sin embargo y al igual que Tylor, dicho sistema de cognicién
accion posee un valor excepcional si es juzgado desde su posicion relativa
en la escala evolutiva en la que se encuentra inmersa. Para Frazer (1998):
“ellos (los primitivos) fueron los predecesores directos, no sélo de nuestros
médicos y cirujanos, sino de nuestros investigadores y descubridores en
cada una de las ramas de la ciencia natural” (p. 89).
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La religion surge bajo la confluencia de concepciones animistas,
creencia en seres espirituales superiores que gobiernan la naturaleza y la
vida humana- asi como la impotencia y esterilidad de la magia-religion frente
a la realidad de los procesos naturales. Pues con el correr de la historia “...un
tardio reconocimiento de la falsedad inherente a la magia-religion y de su
esterilidad puso a la parte mas inteligente de la humanidad a meditar una
mejor teoria de la naturaleza” (ibidem); la magia-religibn comienza a
desmoronarse como sistema tedrico-practico pues sus leyes generales —
sostenidas bajo una especie de proceso primario freudiano- no resistieron
mas tiempo los duros embates de la realidad.

Es en ese momento, cuando el hombre primitivo, “...cortando a la
ventura sus antiguas amarras y dejandose llevar por el proceloso mar de la
duda y la incertidumbre, sacudia rudamente la feliz confianza de antes en si
mismo y en sus fuerzas” (ibidem). En la pérdida de su omnipotencia y
seguridad, sostenida bajo los cimientos de sus concepciones egocéntricas,
se ve forzado a plantearse nuevos modelos. Y asi concluye que: “si el
universo caminaba sin su ayuda ni la de sus compaferos, de seguro que ello
se debia a otros seres semejantes a él, pero mas poderosos, eran los que
invisiblemente dirigian su curso y producian toda la serie de acontecimientos
diversos que hasta entonces crey0 dependientes de su propia magia-
religion”(ibidem).

Es a partir de alli que comienza la hegemonia de los dioses sobre los
procesos impersonales, asi como la sustitucion de la hechiceria y la magia-
religiéon por el sacerdote y la suplica. Sin embargo, con el progresivo avance
histérico de la razon humana en su apropiacién dialéctica de las propiedades
de lo real, la religion es desplazada nuevamente por un sistema simbdélico-
cognitivo, de elementos impersonales y abstractos. Esta vez, exorcizada de
las falsas analogias simpatéticas que producian fallos y generalizaciones
extremas en las cadenas asociativas del pensamiento, surge la ciencia, cuya
fidelidad hacia el método hipotético-deductivo, asi como su paciente y exacta
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observacion sobre los fendmenos de la realidad (método experimental),

aseguran resultados mas exactos y verdaderos.

2.2.2 El Funcionalismo de Malinowski

El funcionalismo pragmatico de Bronislaw Malinowski (1884-1942)
efectla ciertos giros importantes en la teoria de la religion, estableciendo una
metodologia contextual y psicofisiologica, dénde todo acto cultural se somete
a un analisis situacional (posicion de la produccién cultural dentro de la vida
cotidiana) y funcional (relevancia del mismo en los procesos organicos, sean
fisiolégicos y/o psicolégicos).

El analisis funcional implica relacionar las producciones narrativas,
rituales, tecnolégicas y todas las de indole cultural, con mecanismos y
necesidades basicas universales primarias o derivadas del ser humano como
organismo psicofisiolégico inmerso en sociedad. Se tiene por ejemplo la
necesidad de alimentacién, que se actualiza en formas culturales como los
rituales de sacrificio y ofrendas.

Estos a su vez tendrian su correlato psicolégico (sacralizacion de la
comida en gratitud y dependencia de la providencia) y social (estrechar lazos
entre la comunidad en el acto ritual de compartir). Lo mismo sucede con los
procesos de desarrollo y crisis a nivel ontogénico-individual, y su regulaciéon
mediante formas rituales como la iniciacion o los rituales relacionados al
parto y el puerperio.

Se distinguen entonces la funcion y la forma, siendo las primeras
universales y las segundas sus aplicaciones particulares y culturales, que
pueden ser designadas bajo el término de “costumbres”. Sin embargo, se
trata de una division heuristica, valida e imprescindible como abstraccion,

pero de limites imprecisos en la realidad cultural; no hay actividad
humana, individual y colectiva, que podamos considerar como puramente
fisiologica, es decir, ‘natural’ o no regulada. Hasta la respiracion, las
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secreciones internas, la digestion y la circulacion se producen dentro del
ambiente artificial en condiciones culturalmente determinadas.

Los procesos fisioldgicos del cuerpo humano son afectados por la
ventilacion, por la rutina y la calidad de los fenGmenos nutritivos, por las
condiciones de seguridad o peligro, de satisfaccion o ansiedad, de temor o
esperanza... Hay una constante interaccion entre el organismo y el medio
secundario dentro del cual vive, es decir, la cultura” (Malinowski, 1978). Por
otro lado, el analisis contextual permite al funcionalismo escapar de un
determinismo monocausal funcién-costumbres, pues toda forma o costumbre
debe ser estudiada tanto en relacion a su funcionalidad latente como a su
interaccidn con otros elementos y necesidades contextuales, sobre las que
se apoya y establece conexiones e intercambios.

Desde esta perspectiva la cuestion acerca de la religion se estableceria
en base a cual es la funcion psicofisiolégica y social de la misma, y cuéles
son sus diferencias con respecto a otros sistemas practico-simbolicos, como
la ciencia o la magia-religion. Con respecto a éstas ultimas el autor disiente
de cualquier parentesco entre unay otra.

En tanto Frazer ve en la magia-religidbn una especie de ciencia erronea -
pero ciencia en potencia al fin y al cabo-, Malinowski realiza un corte
discontinuo entre ambas. Pues, mientras la ciencia se basa en la experiencia
universal y su confrontacion dialéctica mediante la razén y sus procesos
l6gicos (una especie de “gobierno del pueblo y su razén”), la magia-religion
actla bajo el peso de la tradicion, mediante una mistica esotérica transmitida
en forma elitista e iniciética.

En cuanto a los principios que determinan a ambas, no es suficiente la
nocion de mana y su similitud con los principios impersonales cientificos para
establecer una suerte de relacion entre ambas: La ciencia, incluso la que
representa el primitivo saber del salvaje, se basa en la experiencia normal y
universal de la vida cotidiana, en la experiencia que el hombre adquiere al

luchar con la naturaleza en aras de su supervivencia y seguridad, y esta

25



fundamentada en la observacion y fijada por la razon. La magia-religion, de
acuerdo a Malinowski (Citado por Goéngora; 2012), sefiala que:

Se basa en la experiencia especifica de estados emotivos en los
qgue el hombre no observa a la naturaleza, sino a si mismo y en los
que no es la razon sino el juego de emociones sobre el organismo
humano el que desvela la verdad. Las teorias del conocimiento
son dictadas por la logica, las de la magia-religion por la
asociacion de ideas bajo la influencia del deseo (p. 97).

De alli, que la ciencia seria entonces una forma que asume el
pensamiento ya en los tiempos pretéritos del primitivo aunque, claro estd,
todavia bajo una forma rudimentaria; una especie de dialéctica entre la razén
y la realidad que subsume la emotividad a un segundo plano. Se trata de una
razén teleoldgica que actla a nivel psiquico de forma analoga al principio de
realidad psicoanalitico. La magia-religion por su parte actuaria de forma
inversa; aqui la emotividad, el deseo intenso y el principio de placer son los
gue fijan la metodologia de accién sobre la realidad.

Su origen no se encontraria en la concepcibn de mana o fuerzas
impersonales sobrenaturales, sino que emergeria bajo determinadas
situaciones conflictivas desencadenantes de tensiones emotivas, y su intento
de control sobre las mismas. Cuando la naturaleza revela al hombre su
impotencia en el dominio de determinadas situaciones, éste, en la busqueda
del dominio de su angustia frente a su deseo insatisfecho, intenta
desesperadamente cualquier clase de actividad, en una especie de acting-

out de corte primario.

2.2.3.- Interpretacion de la Salud desde lo Simbolico-Imaginario

La concepcion de la salud, ha ido cambiando tal como lo va haciendo el
orden de vida, el orden social, ya que la preocupacién por ésta siempre ha
sido fendmeno inherente a la propia existencia humana. Sin embargo, desde
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el siglo XIX se impuso en occidente el pensamiento de haber ingresado a la
era de ciencia positiva y de la superacion de la metafisica, de donde resulté
el modelo biomédico; base conceptual de la medicina cientifica propia de la
racionalidad que se impuso con el surgimiento de la modernidad y con ella la
racionalizaciébn como forma exclusiva para encontrar el sentido del mundo.

Modernidad que empieza en ese momento impreciso, como lo llamo
Touraine (1994), cuando el hombre descubre el mundo como su obra y él
como responsable de sus cambios e historia; se descubre en su nueva
estructura y fuerza, revestido por lo pragmatico y libertario. Es cuando se
produce lo llamado por Weber desencantamiento del mundo y de la
naturaleza, momento en que el poder se coloca en la razon subjetiva y los
mitos, la magia y realidades transcendentes son desalojadas del mundo
como claves explicativas del sentido para dar paso a la racionalizacién de la
realidad y a una vision secularizada y desdemonizada.

Asi, el hombre moderno es forzado a vivir un mundo desencantado y es
alli cuando comienza a experimentar dificultad para producir nuevos dioses y
nuevos valores para dejarse abrazar por una racionalidad donde la intuicion
es antagonica a la realidad, donde la cosmovision religiosa, lo irracional,
magico, supersticioso se va sustituyendo progresivamente por las
definiciones cientifico-tecnologicas del universo. Ademas, se priva a la
humanidad de todo sentido profético, procurando encerrarla en la llamada
por Weber “jaula de hierro” de la razdn instrumental. Lo que conlleva a
reconocer que para encontrar un sentido a los conocimientos cientificos del
mundo, los humanos se ven enredados en un conflicto entre una

incompatibilidad de ideales contrapuestos.

2.3 Cultura Méagico-Religiosa

Las creencias y practicas magico-religiosas constituyen un medio
privilegiado para expresar realidades o conflictos que ocurren mas alla de
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sus limites. En este trabajo intentamos demostrar como el poder (o el
contrapoder) politico se vale de los cultos para expresarse, legitimarse y
proyectar oposiciones que de otra forma estallarian con grave riesgo para los
detentadores del poder e, incluso, para la sociedad en general.

En el caso de los cultos esta legitimacion del poder esta referida al
caracter de recurso de contramodernidad (Balandier) que estos cultos
poseen. Para Goleman (2012): “se trata de legitimar la resistencia a la
aculturacion impuesta, de exaltar hasta el paroxismo los valores propios en
contra de las normas y costumbres occidentales” (p.95); en consecuencia,
aun cuando estos grupos y culturas dominadas tengan que adoptar las
fonnas externas (medios) que impone la cultura dominante, la racionalidad
implicita (fines) siguen siendo la de la cultura dominada.

Los antropdlogos y etnopsiquiatras hablan en estas situaciones de
aculturacion antagonista (Devereux) y los politdlogos y juristas de formalismo
nonnativo (Rey). En todo caso, esta situacion permite explicar un conjunto de
realidades latinoamericanas que van desde el arte barroco hasta el
populismo, pasando por el sincretismo religioso, en el cual los santos
catdlicos beben ron y bailan al compas de tambores de origen africano.

Uno de los rasgos mas tipicos de estos cultos son los ritos de posesion,
analizados en multiples perspectivas por los diferentes especialistas de las
ciencias del hombre. Ademas del valor terapéutico o catartico que poseen,
también presentan una dimension cognitiva que se refiere a la capacidad de
tomar concretos y naturales a los seres abstractos y sobrenaturales, e
indiscutiblemente, también esta presente en ellos una finalidad politica que
se expresa en la posibilidad de proyectar y resolver los conflictos y luchas del
mundo social cotidiano en un mundo imaginario que es vivido como real.

Otra de las caracteristicas resaltantes de estos cultos es su
organizacién sobre la base de un esquema de secta o sociedad secreta
asignandole gran importancia al hermetismo, lo cual las lleva a fomentar su

caracter de micro sociedad y a generar formas de distancia social. Se cree
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que la magia-religion son ritos o costumbres elaboradas con plantas,
hortalizas, velas, objetos o fotos de otras personas, que se hacen en un
determinado dia por estar asociado a un planeta, o en una fase concreta de
la luna porque afecta a tal o cual cosa. La magia-religion desde el principio
de los tiempos buscaba obtener respuestas a los fendbmenos naturales que
los antepasados no comprendian. Con esto se pretendia resolver los
problemas manipulando las fuerzas de la naturaleza, que se creia que
provenian de fuerzas sobrenaturales. Asi las caracteristicas de la magia-
religion para Bernal (2013): “se asocian a los primeros mitos y leyendas que
aparecen en las comunidades y permanecen en su historia” (p.135). También
a los dioses que eran los Unicos capaces de desafiar las leyes de la
naturaleza y cambiar el destino del ser humano.

Mas tarde aparecieron los que canalizaban esas energias; personajes
como druidas, sumos sacerdotes, brujos o0 magos, que se acudia a ellos por
auxilio o para resolver algun problema importante. EI mago no podia ser
cualquiera, ya que se necesitaban cualidades especiales, para poder servir a
la comunidad. Hasta su manera de vestir tenia que ser especial. Asi, muchos
magos vestian tdnicas y ropas especificas para los rituales. Sus
conocimientos s6lo se pasaban a los iniciados. En tal sentido, Goleman
(2012) sefala que:

Se considera que la magia-religion esta mas préxima de la ciencia
que la religibn puesto que la magia-religion depende de la
realizaciéon de una accion especifica para que un favor o peticion
sea realizada por un espiritu o divinidad siendo posible dar
ordenes e instrucciones a un ser sobrenatural para que éste
cumpla nuestros deseos. Al contrario, en la religion todos los
hombres estan sometidos al poder de un o unos dioses supremos
en cuyas manos esta el destino de la humanidad (p.97)

En consecuencia, se puede decir que la magia-religion desde el

principio de los tiempos buscaba obtener respuestas a los fendmenos
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naturales que nuestros antepasados no comprendian.Con esto se
pretendia resolver los problemas manipulando las fuerzas de la naturaleza,
gue se creia que provenian de fuerzas sobrenaturales. Asi las caracteristicas
de la magia-religion se asocian a los primeros mitos y leyendas que aparecen
en las comunidades y permanecen en su historia. M&s tarde aparecieron los
que canalizaban esas energias. Personajes como druidas, sumos
sacerdotes, brujos o0 magos, a los cuales que se acudia por auxilio o para
resolver algan problema importante, convirtiéndose asi en una de las
maneras mas primitivas de liderazgo.

Desde el punto de vista sociolégico, lo méagico religioso se fundamenta
en como las personas utilizan y creen en practicas que pueden aplicar para
realizar curaciones combinando lo racional con lo irracional transmitiéndolo
de generacion en generacion. Es decir, explica como los seres humanos a
través de los tiempos y en todas las sociedades utilizan creencia espirituales

para realizan la curacién de una enfermedad en el ser humano.

2.3.1 Influencia del Cristianismo en la Cultura Magica-Religiosa

Otra etapa muy importante en el desarrollo de la medicina y la accién
de sanar se inicia con la historia del cristianismo. Segun Bernal (2013), desde
la predicacién del propio Cristo, es patente la relacién entre él y la Medicina;
una relacién en la cual parece conveniente distinguir, hasta cinco aspectos
diferentes: el metaférico, el taumaturgico, el ético, el doctrinal y el técnico.

Aspecto Metafdrico: Puramente metaférico es el aspecto de esa
relacion cuando Cristo se presenta asi mismo como médico (Mat). IX, 12),
expresion que pronto reaparecera en San Pedro y luego sera prolijamente
empleada por los primeros escritores cristianos; y en rigurosa
correspondencia con éste epiteto, cuantas veces sean considerados como

enfermos el pecador y el hombre necesitado de redencion (p.87)
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Aspecto Taumaturgico: Mas estrictamente médicas son las cuestiones
que suscita la mencion de ciertas enfermedades fisicas en los textos
neotestamentarios, cuando la dolencia nombrada es objeto de curacion
milagrosa: el aspecto taumaturgico de la relacion entre el cristianismo y la
Medicina. Al respecto, se identifica la clara actitud negativa del Evangelio
frente a la general idea arcaica del caracter punitivo de la enfermedad. Varios
israelitas atribuyen la génesis de una dolencia fisica al pecado del paciente o
de sus padres. En su version semitica (personalista, moral) perdura en Israel
la vision punitiva de la enfermedad humana. (Ibidem)

Esta seria la sensible y aflictiva consecuencia de un pecado; mas aun,
una consecuencia hereditariamente transmisible. La actitud de Cristo frente
al problema de las causas reales de la enfermedad fisica lleve consigo, en
consecuencia, una negacion y una inhibicion. Negacion en cuanto a la
existencia de una relacion etiolégica entre la enfermedad y el pecado;
inhibicion, frente a la respuesta que acerca de tales causas pueda dar la
ciencia de los hombres. Movido por habitos mentales de caracter
supersticioso, el pueblo cristiano, ignaro o docto, atribuira mas de una vez a
un castigo divino el origen de ciertas dolencias: las que mataron a Herodes y
al hereje de Arrio.

Aspecto Etico: Mayor importancia médica posee el aspecto ético de la
relacion entre cristianismo y la medicina. En esta época de tanta religiosidad,
era fundamental la asistencia a los enfermos por las personas cristianas, que
dio por consecuencias:

1. El sentimiento de ayuda al enfermo como un deber religioso, y la
creacion de instituciones adecuadas a ese fin.

2. La condicion igualitaria del tratamiento, no habiendo diferencia entre
griegos y romanos, entre hombres libres y esclavos, entre pobres y ricos.

3. La incorporacién del consuelo, que en cierto modo era una

psicoterapia cristiana.
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4. La asistencia médica més alla de las posiblidades de curacion, con el
cuidado de los enfermos incurables y los moribundos.

5. La asistencia gratuita, solo por caridad, al enfermo menesteroso.

6. La valoracion a la vez moral y terapéutica de la convivencia del dolor.
7. La incorporacion de practicas religiosas cristianas como la oracion, y la
uncién sacramental al cuidado de los enfermos (Ibidem)

Aspecto Técnico: En este contexto examinaremos el aspecto técnico
de la relaciéon entre el Cristianismo y la Medicina. Para un cristiano primitivo
la medicina era una arte inventada por el paganismo griego y tres eran sus
actividades ante ella: la repulsa, la secuacidad incondicional y la adopcion
reflexiva(lbidem)

Algunos cristianos llegaron a creer ilicito el uso de los medicamentos
que prescribia la medicina de los griegos y que solo de la oracion y del
exorcismo pudiera esperarse la salud. Pero entre estos fanatismos la actitud
qgue prevaleci6 fue una discriminada y reflexiva adopcion del arte de curar a
los antiguos. Pero fue un griego, Alejandrino Origenes, quien en lo que se
refiere a la medicina abri6 mas claramente la actitud salvadora. De igual
modo, Fernandez (2011), sefala que:

El aspecto metaférico, es cuando Cristo se presenta como médico
al realizar a través de la palabra curaciones (Mat. IX, 12, Marc. I,
17, Luc. V, 31). El aspecto taumaturgico, puede observarse en los
textos que citan curaciones milagrosas, como la del ciego de
nacimiento (Jo. 1X, 1-3), o la del paralitico de Cafarnain (Mat. 1X,
1-6, Marc. Il, 1-12, Luc. V 17-26), o la del tullido de la piscina (Jo.
V, 14). Desde el punto de vista ético, el cristianismo va a introducir
dos nociones antropolégicas, ambas radicalmente cristianas e
innovadoras: la idea de la doble condicion “personal’ y “espiritual”
del hombre -ya existente en los textos evangélicos, siquiera sea de
forma implicita y afirmada con mayor claridad en los textos
paulinos- y una concepcion del amor hacia él, fundamentada en el
“amor a la persona. Ademas refiere que en el aspecto técnico. La
idea del amor que aporta el cristianismo no excluye la vision
helénica del amor (“amor a la naturaleza” y eros o “amor de
perfeccion) (p.23).
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En concordancia a lo planteado, se puede decir que existen diversos
aspectos en lo que se fundamenta la cultura mégico religiosa, las cuales han
influido en la medicina tanto alternativa como la occidental y las cuales
cambian de acuerdo a la sociedad y costumbres de las personas y desde el
punto de vista de cada investigador. Cabe destacar que cada uno de estos
aspectos como lo es el metaférico, el taumatirgico, asi como lo demas antes
descritos permite conocer como se mezcla la medicina con lo magico-
religioso y la importancia que tienen dentro de las curaciones tanto fisicas

como mentales.

Por otra parte que la magia ha existido en todas las épocas, en todos
los pueblos y en todas las formas magica, imitativa y contagiosa, fantastica y
especulativa. Desde este punto de vista, Pavia y otros (2008), sefalan que:
‘La magia de la imagen del médico del siglo XIX cambié en virtud de lo
mucho que el desarrollo de la medicina dependia de la ciencia y del papel
dominante del laboratorio en los problemas de enfermedad y muerte” (p.26).
El médico dejo de ser un hombre con poderes semimilagrosos, para
participar en las tendencias positivistas de la época y reconocer como
verdaderas sélo aquellas conclusiones que se basaban en hechos objetivos.
En tanto, Clarac (1992) en su obra, “La enfermedad como lenguaje en
Venezuela”, busca llamar la atencién tanto de la comunidad médica como del
Ministerio de Sanidad para que al paciente se le trate con dignidad a través
del acercamiento y del contacto. Los polvos, pimientas, talcos y productos
quimicos (especialmente el corniciervo, o cuerno e’ciervo (amoniaco), sirven
sobre todo en los principales rituales terapéuticos: Las velaciones o
velatorios que se realizan a orilla de un rio o laguna, o en un sitio especial del
Centro (patio, o galpdn destinado para este propdsito).
El cuerno e’ciervo (amoniaco mezclado con agua) es muy utilizado
recientemente por las sacerdotisas para hacerles champu (lavado de cabeza)

a sus pacientes, a fin de quitarles las malas influencias y provocar la suerte.
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Esos chmpues estan sustituyendo asi a los anteriores clasicos despojos que
se hacian con ron. Este llamado se realiza a través del estudio de como se
enfrenta la enfermedad, la curacién, la vida y la muerte desde un punto de

vista popular y tradicional y menos cientifico y occidental.

2.3.2 Posicién Sociolégica de la Cultura Magica- Religiosa

En la investigacion moderna, la orientacibn materialista en el campo de
la ciencia ha sido reemplazada por una orientacién bioldgica, vitalista, de
unidad Histérica y coésmica, habiendo sido superada la época en que podia
considerarse a los acontecimientos magicos como procesos patoldgicos
aislados. La magia-religion humana para Boves (2014): “se origina del miedo
en la necesidad de la defensa, en el instinto de rebelién y destruccion, en el
deseo sexual, en el deseo de vivir y en la necesidad de matar para vivir”
(p.47). Es asi, en la vida fisiologica del hombre se encuentran estados y
hechos que son en parte idénticos a los estados de encantamiento y se
manifiestan en el suefo.

Partiendo de los suefios, esas imagenes llegan a influir en la realidad y
pueden aparecer veridicas cuando persiste la abolicion de la critica durante
el estado de vigilia. Todos estos hechos explican la importancia que en todos
los pueblos y en todos los tiempos se les ha concedido a los suefios, asi
como los diversos intentos realizados con métodos diferentes y con grados
diversos de éxito, para clasificarlos y ordenarlos como profecias, avisos o
comunicaciones de seres remotos y sobrenaturales en la vida de los
individuos.

En los tiempos primitivos el hechicero interpretaba los sonidos
procedentes de voces lejanas, aungque sin duda percibia voces que no eran
generalmente escuchadas por los deméas. Cuando el poder de los magos se
hizo peligroso para los guerreros y politicos, comienza la primera decadencia

de la magia-religion con el establecimiento de los estados y de los poderes
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civiles. Con la formacion de la idea religiosa, que considera justamente, como
enemiga a la magia-religion, la corriente magica, y esto es, el poder de
realizar practicas magicas se debilitdo una vez mas.

La religion destruye, o al menos intenta destruir las bases de las
creencias magicas por medio de una explicacion general y definida que
pueda eliminarlas. La creencia magica se hacia mistica, especulativa, buscé
la ruta de las ciencias ocultas y de la astrologia, que mas tarde cederia el
puesto a la astronomia y a la alquimia con la ampliacién de los conocimientos
y el perfeccionamiento de la técnica abandona el objetivo de la piedra
filosofal y se transforma en una ciencia exacta como la quimica.

La magia-religidn ha existido en todas las épocas, en todos los pueblos
y en todas las formas: magica, imitativa y contagiosa, fantastica y
especulativa. La magia-religion de la imagen del médico del siglo XIX cambi6
en virtud de lo mucho que el desarrollo de la medicina dependia de la ciencia
y del papel dominante del laboratorio en los problemas de enfermedad y
muerte. EI médico dejo de ser un hombre con poderes semimilagrosos, para
participar en las tendencias positivistas de la época y reconocer como
verdaderas sé6lo aquellas conclusiones que se basaban en hechos objetivos.

2.4 Parasitosis Intestinal

Los parasitos son seres vivos que viven temporal o periédicamente a
expensas de otro, nutriéndose de él, pero sin matarle. En el parasitismo, sélo
una especie resulta beneficiada, el parasito. Segun la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS, 2012), las enteroparasitosis: “son un conjunto de
padecimientos causados principalmente por protozoarios y helmintos; son la
principal causa de infeccion de la humanidad” (p.28). De alli que las
enteroparasitosis representan un indicador del estado sanitario ambiental, asi
como también de las caracteristicas sociales, econdémicas y culturales de una

poblacion. Asimismo, constituyen un problema de salud, tanto en paises
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desarrollados como en aquellos en vias de desarrollo. Son un fenémeno
dindmico, por lo que su frecuencia o prevalencia (asi como los tipos de
parasitos) son diferentes entre paises, estados o comunidades. En este
contexto de ideas, Rodriguez, Chagas, y Sandro (2002) en sus estudios
recientes sobre la influencia del comportamiento social ante la infestacién de

la parasitosis sefialan que:

En la parasitosis intestinal el comportamiento humano tiene gran
importancia en la transmision de las infecciones intestinales por
parasitos, por lo tanto el éxito de las medidas de control que se
implementen dependera en gran medida de la modificacion que se
obtenga de los habitos de comportamiento humano en el sentido
de promover la salud y no contribuir a deteriorarla (p.163).

De acuerdo con lo anterior, la forma en que se comporta el ser
humano contribuye con la adquisicion de parasitos intestinales, por ello es
recomendable mantener buenos habitos de higiene que promuevan la salud.
Cabe destacar, que un porcentaje elevado de la poblacion es portador de
parasitos en heces aunque en la mayoria de los casos de forma
asintomética.

En tal sentido, Weitz (2006) sefiala que el parasitismo intestinal: “se
presenta cuando una especie vive dentro del huésped en el tracto intestinal”
(p.87). En sintesis, el parasito compite con el consumo de las sustancias
alimentarias que ingiere el huésped, o como el caso del anquilostoma, este
se nutre de la sangre del huésped adhiriéndose a las paredes del intestino.
Esta enfermedad no esta tan asociada a la pobreza, actualmente los
pardsitos no respetan clase social aunque, obviamente, cuanto peores sean
las condiciones sanitarias del lugar, la frecuencia aumenta. Se debe recordar
que el contagio de parasitos es casi siempre a través del ciclo ano-mano-
boca

Lo que facilita el que una misma persona se contagie a si mismo pues

estos parasitos no se reproducen dentro de nuestro organismo y necesitan
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completar su ciclo fuera de él. Para que una persona o nifio tenga muchos
gusanos debe haberse contaminado una y otra vez con huevos que se
encuentran en las heces de ella o de otra persona (compafero de clase,
familiar, entre otros) en otros casos el contagio viene a través de vegetales

irrigados con aguas servidas o la ingestion de carnes semi crudas.

2.4.1 Principales Parasitos Intestinales

Los parasitos se pueden clasificar en endoparasitos, que son los que
viven en el interior del organismo huésped, como los protozoos parésitos de
la sangre. Hay varios endoparasitos que pueden causar enfermedades
graves, como los plasmodios, que pueden causar la malaria. Segun lo
sefialado por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2012), entre los
principales parasitos intestinales se encuentran: “helmintos y protozoos
intestinales mas frecuentes se encuentran: Ascaris lumbricoides,
Ancylostoma  duodenal, Necator americano, Fasciola hepatica,
Taeniasaginata Giardialamblia, entre otros” (p.28). Al respecto, se infiere que
los parasitos mencionados por la OMS (2012), son los que con mayor
frecuencia causan enfermedades gastrointestinales en los nifios y nifias que
habitan tanto en zonas urbanas como rurales.

Desde este punto de vista, Mayorga (2003), expone que: “los parasitos
intestinales patégenos mas frecuentes son Ascaris lumbricoides, Trichuris
trichuria, Giardia intestinalis, Entamoeba histolytica, Enterobius vermicularis,
Necator americanus, Ancylostoma duodenale, Blastocystis hominis, Taenia
solium y T. saginata” (p.13). Al respecto se puede decir que los parasitos
antes mencionados, son los que con mayor frecuencia habitan como
huésped en el organismo de los nifios y niflas, ocasionando diferentes
manifestaciones clinicas como: dolor abdominal, dispepsia, diarrea, mal

absorcion, desnutricion, anemia, entre otros. Por su parte, Corredor y otros
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(2000), plantean que entre los parasitos intestinales en los nifios y nifias se

encuentran:

La Giardia intestinalis, este parasito se puede encontrar en
cualquier parte del mundo ya que es muy resistente y de facil
contagio. Asimismo se tienen los Blastocystis hominis, este habita
principalmente el intestino y esta asociado con enfermedad
diarreica en humanos y animales. Su transmision es fecal-oral. La
Ademas, de la Entamoeba histolytica, es un parasito que puede
vivir como comensal en el intestino delgado, invadir la mucosa
intestinal 'y generar wulceras y asi mismo localizarse
extraintestinalmente (p.32).

En concordancia a lo antes expuesto, se puede sefalar que los
pardsitos como la Giardia, el Blastocystis hominis y la Entamoeba histolytica,
producen infecciones intestinales en los infantes y que si no son tratadas a
tiempo bien sea por tratamientos de la medicina cientifica o alternativas
pueden causar hasta la muerte en quienes estan contagiados, siendo estos
de facil entrada en el organismo. En este particular, Navarro (2008), explica

que:

Entre los protozarios intestinales los mas frecuentas en nifios se
encuentran: la Giardia intestinalis y Entamoeba histolytica. En los

altimos afnos han crecido en los protozoario
como Cryptosporidium spp, Cyclospora cayetanensis e Isospora
belli muy frecuentemente asociado, también hay

considerar Blastocystis spp, este Ultimo, cada vez mas
mencionado como agente de cuadros diarreicos agudos. (p.43)

De alli, se puede sefialar que la poblacion infantil es la mas vulnerable
a las diferentes enfermedades infecciosas, entre ellas las parasitosis
intestinales, entre los que se encuentran la guardia, la Entamoeba y los
Blastocystis. Esto es debido a la falta de resistencia natural o adquirida, es
decir por tener un sistema inmune inmaduro. En tal sentido, las acciones

tomadas en cuenta por los diferentes entes rectores de la salud, se avocan

38



en tomar medidas preventivas dirigidas a cortar el ciclo bioldgico de los
parasitos, dado que la mayoria de las especies intestinales utilizan la via

fecal oral como vehiculo de distribucion en la naturaleza.

Sintomas de la Parasitosis

En cuanto a los sintomas de la parasitosis intestinal, se puede sefialar
gue estos se presentan de acuerdo al tipo de parasito que se encuentre en el
intestino y el grado de infeccidn que estos causen. Al respecto, Mora y otros
(2009) indican que:

Las parasitosis intestinales privan al organismo de nutrientes,
pudiendo causar la pérdida del apetito, mala absorcion intestinal
por transito acelerado y reduccion en las sales biliares, ademas de
lesiones en la mucosa intestinal, lo cual repercute en el estado
nutricional de los individuos, desmejorando su salud y afectando la
calidad de sus actividades diarias (p. 69).

De igual manera la parasitosis intestinales constituye una buena parte
de los problemas con los cuales los pediatras y médicos generalistas deben
enfrentarse a diario, tanto en los hospitales como en la consulta privada y ya
en los medios urbanos como en los rurales. Algunas parasitosis son
intrascendentes clinicamente, otras pueden llegar a causar complicaciones
graves que a veces requieren tratamiento quirdrgico. Este grupo de
afecciones es extremadamente frecuente.

La parasitosis, segun Villa (2012): “afecta la nutricibn de diversas
maneras, consumiendo sangre y provocando asi una pérdida de hierro y
otros nutrientes (p.284). Asimismo, sefiala que también promueven cambios
en las paredes del intestino constituyendo un factor que reduce la superficie
de la membrana dedicada a la digestion y a la absorcion, por lo que se puede

decir que a causa de esto no se absorben bien las grasas, ciertos
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carbohidratos, proteinas y varias vitaminas, causando otras patologias en el
organismo del infante. Siguiendo este orden de ideas, Atias (2006) expresa
que:

Se presentan cuadros clinicos asintomaticos, giardiasis aguda y
giardiasis cronica. En la giardiasis aguda se presenta diarrea
acuosa, nauseas, distension abdominal con dolor y pérdida de
peso. En la giardiasis cronica la diarrea persiste por mas tiempo y
se presentan sintomas anexos como flatulencias y deficiencias
nutricionales que afecta el crecimiento en los nifios. (p.11).

Segun lo expuesto, se infiere que la sintomatologia se presenta en los
pacientes pediatricos, de acuerdo a la fase en que se encuentre la
parasitosis, sin embargo se puede decir que se presentan cuadros diarreicos,
pérdida de apetito e inflamacién de las vias intestinales, lo que incide sobre
el sano desarrollo de los nifios y nifias que habitan especificamente en la
comunidad de Tucupido ubicada en Guanare Estado Portuguesa.

Poor otra parte, Mellado y otros (2009), exponen que: ‘la
sintomatologia puede ser muy variada: a) asintomético: mas frecuente en
nifios de areas endémicas; b) giardiasis aguda: diarrea acuosa que puede
cambiar sus caracteristicas a esteatorreicas, deposiciones muy fétidas,
distension abdominal con dolor y pérdida de peso; y c) giardiasis cronica:
sintomatologia subaguda y asocia signos de malabsorcién, desnutricién y
anemia” (p.78). De esto, se asume el criterio, de que todos los paréasitos
pueden poner en riesgo al paciente, llegando a ocasionar malnutricién,
debido a la mala digestion o mala absorcién de alimentos, acompafado de

un cuadro anémico cronico.

Tratamiento para la Parasitosis Intestinal

El tratamiento para la parasitosis se aplica de acuerdo al tipo de parasito
que este causando la enfermedad. Al respecto, Pérez y otros (2009):

expresan que: “el tratamiento farmacologico se basa en el uso de amebicidas
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intraluminales, que alcanzan una elevada concentracion en el intestino y son
eficaces contra los quistes y los trofozoitos. Para la enfermedad invasora los
farmacos de eleccion son los nitroimidazoles (metronidazol, tinidazol y
ornidazol), para los que no se han descrito resistencias” (p.24). Segun lo
expuesto, se puede decir que para el parasito que produce la amebiasis se
utilizan farmacos de amplio espectro. De igual modo, Atias (2006) expone

que:

Los 5 nitroimidazoles son el tratamiento de eleccién para esta
giardiasis. El secnidazol es muy efectivo, causa curaciones en un
90%. Sin embargo se puede utilizar tinidazol, ornidazol,
furazolidona y albendazol. Es importante tener en cuenta que
existen casos en que el tratamiento con los 5 nitroimidazoles no
causa cura debido a la resistencia de Giardia a estos
medicamentos. (p.12)

En consecuencia, para tratar la parasitosis intestinal la cual afecta el
aparato gastrointestinal de los nifios y nifias, se utiliza distintos tipos de
nitroimidazoles que cubren de manera eficaz y eficiente la infeccién causada
por este tipo de parasito. Cabe destacar, que se realiza tratamiento en todos
los pacientes con presencia del parasito estén o no sintomaticos. No
obstante el tema se relaciona con la investigacion debido a que tanto las
personas que realizan la practica magica religiosa como la que se encuentra
en la medicina convencional deben poseer suficientes conocimientos sobre el
tipo de tratamiento que deben emplear para mejorar la salud de los nifios que
las padecen, caso que es tratada en la primera variable la cual trata sobre lo

magico religioso como curacién alternativa.
Medicina Alternativa
Segun Mason (2002), la medicina complementaria se le define como:

“el grupo de disciplinas terapéuticas y diagndsticas que existen fuera de las
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instituciones donde el sistema de salud convencional es brindado o
ensefado” (p. 4). De acuerdo a lo sefialado, se puede decir que por medicina
alternativa, se considera al conjunto de disciplinas terapéuticas Yy
diagnoésticas que existen fuera de las instituciones del sistema de salud
convencional.

Asimismo, este tipo de medicina es conocida como tradicional la cual
segun la Organizacion mundial de la salud (Citado por Zhang, 2015): “es
todo el conjunto de conocimientos, aptitudes y practicas basados en teorias,
creencias y experiencias indigenas de las diferentes culturas, sean o no
explicables, usados para el mantenimiento de la salud” (p.18), De esto, se
puede inferir que es medicina donde se utilizan hiervas bien sea para la
prevencion, el diagndstico, la mejora o el tratamiento de enfermedades como
lo es la parasitosis intestinal en los nifios y nifias de un determinado lugar.

En este particular, Eisenberg y otros (Citado por Pefia y Paco; 2007),
expresan que se entiende por medicina alternativa: “a todas aquellas
practicas y recursos de curacion acompafadas de sus respectivas teorias y
creencias, que no son intrinsecas al sistema de salud politicamente
dominante de una sociedad o cultura en un periodo histérico determinado”
(p.87). De alli, se puede afirmar que la medicina alternativa, es un amplio
conjunto de practicas sanitarias que no forman parte de la propia tradicion del
pais y no compone el sistema prevalente.

Para la Organizacibn Mundial de Salud (OMS, 2003), el uso de
términos como medicina alternativa y medicina complementaria: “responde a
una clasificaciébn otorgada en paises donde no existe integracién entre
medicina tradicional y medicina occidental” (p. 1). Por ello, la OMS prefiere
hablar en términos de medicina tradicional es aquella no se mezcla con la
medicina occidental, es decir la medicina que hoy dia se utilizan en paises
como Venezuela es decir la asistida por doctores en el {ambito cientifico, asi

como a las diversas formas de medicina indigena no sistémicas.
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Por otro lado, Gonzélez y Quindds (2010) hacen énfasis en que: “la
terminologia puede variar segun la cultura donde se aplique la terapia” (p.28).
A manera de ilustracion, la medicina tradicional/convencional, segun el
Centro Nacional de Medicina Complementaria y Alternativa (NCCAM, 2008)
también se conoce como: “farmacologia, la medicina alopatica, medicina
formal o la biomédica, entre otras” (p.3). Por tal motivo, se asume el criterio
que la terapia tradicional es la suma total de los conocimientos, capacidades
y practicas que se basan en teorias, creencias y experiencias de diferentes
culturas

Asimismo, la OMS (2003) expone que: “las personas que practican la
terapia tradicional desarrollan una funcién esencial en el tratamiento de
enfermedades crénicas. Expresan que la terapia tradicional tendria una
mejoria en la calidad de vida de los individuos que sufren enfermedades
leves, moderadas o incurables” (p.5). De alli, que se debe considerar que
tanto la terapia tradicional y la terapia alternativa, tienen caracteristicas
positivas como por ejemplo: diversidad, accesibilidad, acomodacién y son
posibles de conseguir en varias partes del mundo.

En este contexto, Wiley y Sons (2007) sefialan que: “el uso de terapias
alternativas en otros paises desarrollados también es elevado. Informes
indican que un 46% de los australianos, asi como 49% de franceses y 70%
de canadienses han utilizado alguna de esas terapias” (p.9). De esto, se
infiere que en otros paises asi como el estado venezolano uno de cada tres
personas ha utilizado alguna terapia alternativa, siendo la acupuntura y la
homeopatia las mas empleadas.

Una importante objecion a la medicina alternativa es que se practica en
lugar de los tratamientos médicos convencionales. El aspecto desarrollado,
guarda relacion con el trabajo en curso puesto a que trata sobre la curacion
alternativa utilizando lo magico-religioso, a través de las técnicas y acciones

de la medicina tradicional se explica a través de la mentalidad y cultura de los
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grupos sociales que las generan, reproducen y practican, porque son parte
de su vida y su cotidianidad.

Inventario de Herbolaria Empleada en la Curacion de La Parasitosis por

Medicacion Magico- Religiosa

Algunas plantas con indicacion terapéutica para el tratamiento natural de
la parasitosis intestinal son las que se mencionan a continuacion, las
mismas pueden cambiar de nombre de acuerdo a la localidad o region donde

se encuentren:

Nombre Cientifico Nombre Comun Familia botanica

Allium sativum L. Ajo Lilidceas (Liliaceae)

Ocimum basilicum L Albahaca Labiadas orden Lamiaceae
(Labiatae)

Chenopodium ambrosioides | Pasota Chenopodiaceae

Santolina chamaecyparissus | Abrétano hembra Lavender Cotton

Pimpinella anisum Anis Pimpinella anisum

Cucurbita pepo L. Calabaza Cucurbitaceas

Melaleuca leucadendron Cajeput Myrtaceae

Allium cepa L. Cebolla Geofita

Cuminum cyminum Comino Apiaceae

Eucalyptus globulus. Eucalipto Mirtdceas

Punica granatum Granada Lythraceae

Carica Papaya L Papaya Caricaceae

Thymus vulgaris Tomillo Labiadas

Elaborado por: Hidalgo (2017)

2.5 Bases Legales

Como uno de los derechos humanos de primera generacién se
encuentra la libertad de religién y culto, este derecho incluye la libertad de
cambiar de religion o de creencia, asi como la libertad de manifestarla de

forma individual y colectiva, tanto en publico como en privado.
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Asi lo describen la Declaracion Universal de los Derechos Humanos
Articulo 18, el cual establece: “Toda persona tiene derecho a la libertad de
pensamiento, de conciencia y de religion; este derecho incluye la libertad de
cambiar de religion o de creencia, asi como la libertad de manifestar su
religibn o su creencia, individual y colectivamente, tanto en publico como en
privado, la ensefianza, la préactica, el culto y la observancia”.

Por su parte, el Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos
(1966). Asamblea General en su resolucion 2200 A (XXI), de 16 de

diciembre de 1966, establece en los Articulos 18 y 27, respectivamente:

Articulo 18: 1. Toda persona tiene derecho a la libertad de
pensamiento, de conciencia y de religion; este derecho incluye la
libertad de tener o de adoptar la religion o las creencias de su
eleccion, 2. Nadie sera objeto de medidas coercitivas que puedan
menoscabar su libertad de tener o de adoptar la religion o las
creencias de su eleccion. 3. La libertad de manifestar la propia
religibn o las propias creencias estara sujeta Unicamente a las
limitaciones prescritas por la ley que sean necesarias para proteger
la seguridad, el orden, la salud o la moral publicos, o los derechos y
libertades fundamentales de los demas.

Segun lo establecido, se afirma que las personas en general
tienen libertad de procesar la religion de su preferencia, ademas que
nadie podra interferir e impedir de poner en practica cultos o rituales
de acuerdo a sus creencias, por tal motivo son libres de aplicar lo
magico-religioso como curacion alternativa de las enfermedades,

gue se generen en el contexto familiar.

Articulo 27: En los Estados en que existan minorias étnicas,
religiosas o linglisticas, no se negard a las personas que
pertenezcan a dichas minorias el derecho que les corresponde, en
comun con los demas miembros de su grupo, a tener su propia vida
cultural, a profesar y practicar su propia religion y a emplear su
propio idioma.
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En consecuencia, los articulos antes descritos, describen la importancia
de la practica de las culturas religiosas, creencias, entre otros, que dignifique
la sociedad sin menoscabo y prejuicios de quienes lo practican. Garantizando
asi el libre ejercicio religioso y moral adaptado a sus convicciones sociales y

culturales.

Acuerdos Internacionales de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS;
2001)

En la resolucion WHA51.17 (1) se instaba a los Estados Miembros a
que adoptaran medidas encaminadas a promover el uso de los
antimicrobianos de manera apropiada y eficaz con relacion al costo; a
prohibir su dispensacion sin la prescripcién o receta de un profesional de la
salud calificado; a mejorar las practicas para prevenir la propagacion de las
infecciones y la consiguiente propagacion de agentes patdgenos resistentes;
a reforzar la legislacion para impedir la fabricacion, venta y distribucion de
antimicrobianos falsificados y la venta de antibidticos en el mercado paralelo
y a reducir el uso de antimicrobianos en la cria de animales destinados al
consumo. Asimismo en la directriz Namero 7, sobre la promocion de los
medicamentos indica lo siguiente:

7.1 Obligar a la industria farmacéutica a atenerse a los codigos de
practicas nacionales e internacionales que rigen las actividades de
promocion.

7.2 Garantizar que los codigos de practicas nacionales o
internacionales abarquen la publicidad dirigida al consumidor, incluida la
propaganda por Internet.

7.3 Establecer sistemas de vigilancia en relaciéon con el cumplimiento de

la legislacion sobre actividades de promocion.
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7.4 Crear conciencia entre el personal de salud que receta farmacos
antimicrobianos en cuanto a que la promocion conforme a la hoja de datos no

constituye necesariamente un uso adecuado de esos farmacos

Por su parte, la Constitucion de la Republica Bolivariana De
Venezuela (Publicada en Gaceta Oficial Extraordinaria N°5.453 de fecha
Viernes 24 de Marzo de 1999, confirma este derecho en su Articulo 59, el

cual establece:

El estado garantizara la libertad de religiony de culto. Toda
persona tiene derecho a profesar su fe religiosa y cultos y a
manifestar sus creencias en privado o en publico. Mediante la
ensefianza u otras practicas, siempre que no se opongan a la
moral, a las buenas costumbres y al orden publico. Se garantiza a
si mismo, la independencia y autonomiade las iglesias vy
confesiones religiosas, sin mas limitaciones que las derivadas de
la constitucion y de la ley.

Sin embargo la misma norma constitucional establece un limite a tales
derechos al ordenar que tal libertad de culto y religiosa no puede ser opuesta
a la moral, a las buenas costumbres y al orden publico, y aclara que nadie
podr& invocar creencias o disciplinas religiosas para eludir el cumplimiento de
la ley, ni para impedir a otro el ejercicio de sus derechos. Asimismo, en el

Articulo 83 establece.

La salud es un derecho social fundamental, obligacion del
Estado, que lo garantizara como parte del derecho a la vida. El
Estado promovera y desarrollara politicas orientadas a elevar la
calidad de vida, el bienestar colectivo y el acceso a los servicios.
Todas las personas tienen derecho a la proteccion de la salud, asi
como el deber de participar activamente en su promocién y
defensa, y el de cumplir con las medidas sanitarias y de
saneamiento que establezca la ley. (p.16)
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Visto de esta forma, alcanzar un estado aceptable de calidad en la
prestacion de servicios de salud es un reto tanto para los responsables de los
niveles normativos en los ministerios de salud como para los niveles
operativos o prestadores de los servicios de modo que se debe garantizar la
supervivencia del paciente con la terapéutica mas idénea, incluyendo el
concepto de corresponsabilidad del farmacéutico en los resultados del

paciente.Asimismo en el Articulo 84, expresa:

Para garantizar el derecho a la salud, el Estado creard, ejercera
la rectoria y gestionara un sistema publico nacional de salud, de
caracter intersectorial, descentralizado y participativo, integrado al
sistema de seguridad social, regido por los principios de gratuidad,
universalidad, integralidad, equidad, integracion social vy
solidaridad. (p.18)

De acuerdo a lo planteado, en el articulo anterior, se puede deducir
gue el estado debe desarrollar programas e construir instituciones destinadas
a la salud, que permitan atender a toda la poblaciébn de manera igual,
contribuyendo asi al bienestar del individuo y por consiguiente al bienestar
social, contribuyendo al desarrollo socioeconémico mediante un mejor

sistema de atencion en la salud de los republicanos y republicanas.

Programa del Plan de la Patria 2013-2019

Objetivo literal 2 .2 .10 indica que: “Asegurar la salud de la poblacion
desde la perspectiva de prevencion y promociéon de la calidad de vida,
teniendo en cuenta los grupos sociales vulnerables, etarios, etnias, género,
estratos y territorios sociales”. Por tal motivo, se puede decir que este
apartado hace énfasis al progreso asistencial comunitario donde se tomen
como aspectos esenciales la necesidad de incorporar nuevas estrategias que

sean en funcién del colectivo.
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Sistema de Categorizacion

Categorizar, es clasificar las partes de un todo para describir categorias
o clases significativas, integrando el todo y las partes, dando significado a
cada hecho o dato recabado, es por ello que en la investigacion cualitativa
resulta ser un factor esencial para comprender y llegar al punto clave de la
investigacion lo cual esta en conocer e interpretar la informacion obtenida a
través de las diferentes técnicas utilizadas y proporcionada por los diferentes
informantes. Entre tanto Martinez (2008) expresa que “categorizar es
clasificar y conceptualizar mediante un término o expresion que sea claro e
inequivoco, el contenido o idea central de cada unidad tematica” (p. 75).

Columna de Categoria: donde se destacan las distintas categorias
relacionadas con la investigacion y conceptualizadas de manera objetiva.

Columna de sub/categorias: esta comprende datos importantes
surgidos de las diversas categorias lo cual posteriormente se reflejaran en el
instrumento de recoleccion de informacion

Columna de las Fuentes de Recoleccion de la Informacion: representa
las técnicas, instrumentos y recursos de apoyo que se utiliza como evidencia

dentro del proceso de investigacion
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Cuadro 1. Cuadro de Categorizacion

Objetivo General: Interpretar la cultura magico-religiosa como

alternativa de sanacion de la parasitosis infantii en la comunidad de

Tucupido, municipio Guanare, estado Portuguesa.

Definiciéon de la Fuentes de
Categorias Categoria Sub Categorias Recoleccion de la
Informacion
Constituye un medio Aspecto Metaférico
rivilegiado ara .
- P 9 . P Aspecto Taumatuargico
Cultura Méagica- | expresar realidades
Religiosa i ..
g 0 confllc:[os que Aspecto Etico
ocurren méas alla de
sus limites Aspecto Técnico
Son un _conjunto de Técnica:
padecimientos o
Cgusgdos Enfermedades Parasitarias Observacion
pr|nc|palmente por Intestinales comunes.
o . rotozoarios

Parasitosis Infantil p . . y P
helmintos; son la | Sintomas.
principal causa de Instrumento:
infeccion de la | Tratamientos comunes.
humanidad Guién de Entrevista

Reconocimiento, fisico,

Métodos emocional y espiritual.

Curacion Alterna | complementarios a la
ciencia médica Rituales.

Sanaciones

Elaborado por:

Hidalgo (2016)
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MOMENTO IlI

3.-RECORRIDO METODOLOGICO

El recorrido metodolégico establece, describe y hace referencia de
todos aquellos métodos y técnicas que se van a emplear por el investigador o
investigadores, para hacer posible la recoleccion de toda la informacion que
se necesita para encaminar el trabajo. En este sentido, Newer y Gregor
(2010), expresan que “en el recorido metodoldgico se sefiala el cémo de la
investigacion desde la perspectiva tedrica y conceptual; se precisan los
meétodos y los procedimientos que se utilizaran durante el desarrollo de la
investigacion” (p.35). De alli, que en este apartado, se busca dar respuesta a
la situacién planteada, la cual seré sustentada mediante el desarrollo de los

aspectos metodolégicos que se describiran a continuacion.

3.1.- Paradigma Interpretativo

Por su parte, la presente investigacion se encuentra dentro del
paradigma cualitativo, debido a que se obtendran los datos directamente con
los sujeto en estudio. Cada paradigma establece reglas que a su vez
formulan vias de investigacién que obedecen a sus premisas, supuestos, y
postulados; esas vias que se desarrollan dentro de cada paradigma es lo
gue se le llama métodos. En concordancia con dicha explicaciéon, Rodriguez
(2005) senala: “la Investigacion Cualitativa intenta hacer una aproximacion
global de las situaciones sociales para explorarlas, describirlas y

comprenderlas de manera inductiva a partir de los conocimientos que



tiene las diferentes personas involucradas en ella, esto supone que los
individuos interactian (p.24).

Siguiendo la perspectiva del autor, vale decir, que el paradigma
cualitativo es una corriente de la investigacion, la cual es considerada como
el estudio de las acciones humanas y de la vida social, buscando la
objetividad en los cambios de los significados; siendo mas comprensivo, y

por ello puede aplicarse a analisis globales de casos especificos.

3.2.- Método de Investigacion

En la presente investigacion se utiliz6 el método etnogréfico, el cual

segun Gonzalez y Hernandez ( 2003) sefala que:

Consiste en descripciones detalladas de situaciones, eventos,
personas, interacciones y comportamientos que son observables.
Incorpora lo que los participantes dicen, sus experiencias,
actitudes, creencias, pensamientos y reflexiones tal como son
expresadas por ellos mismos y ho como uno los describe.

En consecuencia, se puede sefialar que en el presente estudio se
describe de forma especifica lo relacionado a la cultura magico religiosa
como alternativa a la curacion de la parasitosis infantil, segun lo expuesto por
personas que experimentado la problemética presentada, asi como sus
creencias.

Cabe destacar que este método, tiene un caracter fenomenoldgico o
eémico con este tipo de investigacion el investigador puede obtener un
conocimiento interno de la vida social dado que supone describir e interpretar
los fendbmenos sociales desde la perspectiva de los participantes del contexto
social. Es importante saber la distincion entre los términos émico, que se
refiere a las diferencias que hay dentro de una misma cultura, y ético, que se

refiere a la visidn u orientacion desde el exterior.
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Una de las caracteristicas mas importantes de las técnicas cualitativas
de investigacion es que procuran captar el sentido que las personas dan a
sus actos, a sus ideas, y al mundo que les rodea. Un criterio importante a
tener en cuenta es la credibilidad, criterio de rigor que toda investigacion
cualitativa debe tener. Equivale al concepto de validez interna, es decir, que
Se reconozca O que Se crea que nuestras conclusiones responden a la
realidad que se estudia. Segun Alvarez y Jurgenson (2003). Existen unas
estrategias para asegurar la credibilidad: 1. La triangulacion, que es la
observacion permanente de espacio, tiempo y métodos. 2. Recogida de
material para contrastar informacion. 3. Coherencia interna del informe de

investigacion. 4. Comprobaciones de los participantes

Etapas del Método Etnografico

El proceso etnografico no es un proceso lineal, sino circular, aunque en
él puede identificarse diferentes momentos, que en la practica pueden darse
(y se dan) simultaneamente. Son la negociacion y el acceso al campo, el
trabajo de campo propiamente, el analisis de los datos y la elaboracion del

informe etnogréfico.

Negociacion y acceso al campo

El ingreso en el campo de estudio suele ser un problema al que
aluden todas las obras sobre etnografia, y es que, como muy acertadamente
plantea Stake (2005): "Casi siempre, la recogida de datos "se juega en casa"
de alguien. En la mayoria de los casos, supone al menos una pequefia
invasion de la vida privada. Los procedimientos para obtener respuesta se
basan en que siempre se da por supuesta la necesidad de obtener permisos.
¢ A quién corresponde el espacio en gue nos movemos?" (p. 58). La fase de
la negociacion que nos abre (0 no) las puertas al campo de estudio es
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obligada y puede determinar en buena medida el curso de la investigacion,
pues como Woods mantiene, en esta fase en el fondo, se trata de venderse a
si mismo como una persona digna de crédito que lleva a cabo un proyecto de
valor.

No obstante, como plantean Sanchiz y Canton (1995), la negociacion,
la entrada al campo y la recogida de informacion no son fases distintas
porque: "negociando el acceso nos hacemos con un tipo de informacién muy
valiosa, y porque de algin modo esa negociacion es un proceso permanente.
Los primeros momentos son tan cruciales como el resto de los momentos,
s6lo que en el comienzo lo ignoramos casi todo" (p. 129).

Ahora bien, una vez negociada la entrada, el acceso al campo suele
ser también conflictivo, pues entrar en un campo no significa permanecer en
él en exclusiva. Acceder a un campo implica penetrar en las culturas
grupales asi como invadir determinados espacios que previamente eran
habitados por otros. Como afirman Hammersley y Atkinson (2007): "El
acceso no es sélo una cuestion de presencia o ausencia fisica. Es mucho
mMAas que una simple cuestién de conseguir 0 poseer un permiso para llevar a

cabo la investigacion (p.72).
Trabajo de campo

El trabajo de campo frecuentemente ha sido idealizado, asi como la
negociacion y el acceso. Sanchiz y Canton (1995), han escrito: "Si algo hay
mas idealizado que el trabajo de campo en la disciplina es el modo y manera
en que ésta se inicia. Inicios idealizados por defecto, idealizados por
silenciados: demasiada contingencia prosaica. Pero acaso ni lo uno ni lo otro,
trabajo de campo y acceso-adaptacién, merecen en justicia tanta
solemnidad, atravesados como suelen estar de pesares y despropésitos” (p.
128).

La fase del trabajo de campo es una etapa del trabajo también

problematica, pues como su propio nombre indica, se desarrolla en el
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espacio en el que habita el grupo a estudiar. En esta etapa basicamente se
recoge la informacién con la que se trabajara posteriormente realizando los
pertinentes analisis, aunque, como es evidente, ya muchos de estos analisis
(reflexiones, interpretaciones, entre otros.) se van produciendo a la par de la

recogida de datos.

3.4.- Espacio y Sujetos de Estudio

En la metodologia cualitativa, no se habla de universo sino de
escenarios, que sugieren la idea de la presencia de actores que interacttan,
en el supuesto de que “lo que la gente dice y hace, es producto del modo en
que define su mundo” para Taylor y Bogdan (2011), el escenario “es el lugar
en el que el estudio se va a realizar, asi como el acceso al mismo, las
caracteristicas de los participantes y los recursos disponibles” (p. 23). En tal
sentido, son los lugares mas apropiados que el investigador selecciona para
realizar el estudio.

Segun Velis, (2010) cuando se trata de identificar el escenario donde
ocurre el estudio es importante que el investigador conozca cual es el lugar
mas idéneo, para realizar su trabajo, se realiza el estudio donde ocurren los
hechos, por lo que las realidades constituyen totalidades que no pueden
aislarse de sus contextos, ni pueden dividirse en partes para su estudio.
(p.194). En el caso que agqui me ocupa el escenario general fue la comunidad
de Tucupita de Guanare estado Portuguesa.

Cabe destacar, que los sujetos de investigacion son las personas
involucradas directas e indirectamente en el estudio; para Sandin (2003), el
investigador recoge los datos de las personas que han experimentado el
fendbmeno que se esta investigando” (p.52); de alli, que la seleccién sera
intencional, en tal sentido Martinez (2000), sefnala que; “se elige una serie de

criterios que se consideran necesarios 0 muy convenientes para tener una
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unidad de analisis con las mayores ventajas para los fines que persigue la
investigacion” (p.54).

Para la realizacion de la presente investigacion, se consideraran tres
(3) personas de la comunidad de Tucupido, municipio Guanare, estado
Portuguesa, se seleccionaron de la siguiente manera un curandero que
practica la cultura méagico-religiosa de la comunidad, madre de nifio curado
mediante esta practica, médico residente del Centro de Diagndstico de la
Comunidad., se eligieron a voluntad del investigador, es decir por

conveniencia y asi poder obtener datos confiables; para el estudio en curso.

3.5.- Informantes Claves

Los informantes claves, son las personas o sujetos que daran respuesta
a la entrevista, aportando opiniones relacionadas con las categorias y
subcategorias necesarias para llegar a la teorizacién y comprension del tema
en estudio. Segun Marquez (2003) son un grupo de personas con
conocimientos especiales, estatutos y buena capacidad de informacion. Un
buen informante clave puede desempefiar un papel decisivo y trascendental
en una investigacion" (p.199). Es por ello que, en todo el proceso se busca
establecer una relacion de confianza con los informantes. El método
etnografico requiere un periodo de permanencia en el campo, es decir
requiere estar presente en esa realidad hasta el punto casi de formar parte
de ellay estar sumergido en la misma.

En la investigacién cualitativa, se selecciona los sujetos a quienes se va
a entrevistar, suele hacerse guiado de acuerdo a la conceptualizacion del
contexto. Es por ello que para Martinez (2004), se debe obtener informantes
que represente el estudio; se inda dependiendo de la investigacion y del
tema que se quiere establecer, como también de la cercania y participacion
qgue tenga ella. Es por ello que en esta investigacion, la seleccion de la

muestra es sumamente importante debido a que no puede ser integrada por
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elementos aleatorios escogidos al azar, sino que estara constituida por
informantes, es decir, en este caso estara conformada por personas que
conocen lo magico religioso, la parasitosis y la medicina como ciencia. Es por
ello que se seleccioné a una madre de nifio con parasitosis, una curandera, y

un médico.

3.6.- Técnica e instrumento de Recoleccion de Informacion

Las técnicas, son las directrices metodologicas que orientan
cientificamente la recopilacion de informacion, datos u opiniones. Segun el
Manual para la Elaboracion de Grado y Maestria de la UNELLEZ (2006), “son
las distintas formas o maneras de obtener la informacion. Entre algunas de
ellas se encuentran la observacion directa, la encuesta en su modalidad de
cuestionario, el analisis documental, analisis de contenido”, (p.37).

De acuerdo con las dimensiones seleccionadas para desarrollar la
investigacién, se utiliza como técnica, la entrevista la cual sera fundamental
en la recoleccién de datos a partir de la poblacién de estudio. Segun Aiken
(2012), consiste en “el intercambio establecido entre dos individuos o mas
con el propésito de obtener informacién para fines de la investigacién”
(p.264).

Esta entrevista fue aplicada en forma individual a los informantes
claves de estudio, en el lugar previamente acordado donde éstos se
encontraban disponibles para responder al mismo. Para el desarrollo de la
entrevista se disefid una guia conformada por preguntas abiertas generales
que facilitan el dialogo. En torno, a los instrumentos de recoleccién de datos
Chavez (2006), expresa “son medios que utiliza el investigador para medir el
comportamiento o atributos de la variable” (p. 178). Infiiendo que los
instrumentos empleados en esta investigacion, juegan un papel importante
para registrar datos obtenidos en forma observables que representan

verdaderamente variables del estudio.
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En este sentido, en esta investigacion se utiliza la guia de entrevista
estructurada. Tal como lo plantea Villa (2013), la guia de entrevista “sirve
como herramienta fundamental para obtener informacion clara en funcion de
los conocimientos propios del entrevistado en relacion a la realidad en que se
presenta” (p.61). También es importante destacar, acerca de que cualquier
confusion o barrera que se puedan presentar con el guion de entrevista en
relacion a las preguntas, estas pueden ser modificadas a objeto de que

expresen con claridad la informacién que el investigador desea recabar.

3.6.- Validez

La validacién es primordial en todo proceso de investigacion. Para
Hernandez (2004), la validez es “el grado en que un instrumento mide la
variable que pretende medir”, (p.346). Por consiguiente, la estimacion se
realizara a través del consentimiento informado, el cual es un proceso de
explicacion verbal y escrita. La explicacion verbal se refiere a una
conversacion entre el investigador responsable y el participante voluntario.
Mientras que la explicacibn escrita es absolutamente necesaria y es
recogida, a través de un documento firmado por el investigador, para ratificar
el proceso de informacion, y por el probando para confirmar que otorga

consentimiento para participar en el estudio.

3.7.- Fiabilidad

Dadas las caracteristicas de la presente investigacion, como es la de
analizar la cultura magico-religiosa como alternativa de sanacion de la
parasitosis infantil en la comunidad de Tucupido, municipio Guanare, estado
Portuguesa, el concepto de fiabilidad tiene un significado bastante diferente
al gue se le asigna en la orientacién positivista de la ciencia tradicional.En

cuanto a la fiabilidad implica que un estudio se puede repetir con el mismo
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método sin alterar los resultados, es decir, es una medida de la replicabilidad
de los resultados de la investigacion. Al respecto, Finol y Camacho (2006)
expresa que la fiabilidad: “consiste en la posibilidad de repetir, replicar el
estudio, utilizando los mismos métodos e instrumentos, generando los
mismos resultados”, (p.83). De acuerdo a lo sefalado, el instrumento
utilizado sera fiable, en virtud que la informaciéon se recogeré por los entes

involucrados.

Técnica de Anadlisis de la Informacion

Estas son las que permiten representar el ordenamiento I6gico de los
antecedentes, Para clasificar la informaciébn y someterlas al andlisis
interpretativo. Al respecto, Rangel (2006), expresa que las técnicas de
analisis, “se efectua a partir de la revision de los cuadros, para producir las
respectivas conclusiones. Tal y como aparecen los datos en los cuadros
resulta abstractos, hasta tanto el investigador los interprete” (p. 151).

En cuanto a la interpretacion y analisis de la informacion, cabe destacar
que en la presente investigacion la lleve a cabo en la totalidad de las
entrevistas, las mismas se transcribieran de manera completa, fiel y exacta,
tal como fueron emitidas por los informantes; posteriormente, las relei y
subraye el contenido significativo, la cual se basa en describir categorias o
clases significativas.

La Categorizacién: es una actividad meticulosa, en la que el
investigador después de leer detenidamente la informacién obtenida sobre el
fendbmeno objeto de estudio, procede a extraer las ideas esenciales,
asignandole el nombre de categorias, y las ideas derivadas de las
principales, dandoles la acepcion de subcategorias, es por ello que a esta
fase se le denomina reduccion eidética, pues se extraen las ideas o partes

que estructuran el fenémeno. Al respecto Martinez (2006) sefiala que la
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“categoria resume lo que el informante dice ya que es la informacién
obtenida” (p.90).

Luego, las categorias se vaciaron en una matriz general de triple
entrada, que ofrecieron una oOptica global de las repuestas, tal como las
informantes expresaron sus ideas, ya que la interpretacion puede variar la
concepcibn que tengo como investigadora y la que le dieron las

entrevistadas. En este sentido, Martinez (2006), sefiala que en este paso:

Se trata de categorizar o clasificar las partes en relacion con el
todo, de asignar categorias o clases significativas, de ir
constantemente diseflando y rediseflando, integrando 'y
reintegrando el todo y las partes, a medida que se revisa el
material y va emergiendo el significado de cada sector, evento,
hecho o dato(p. 69)

De alli, que categorizar es clasificar, conceptualizar o codificar con un
término o expresidbn que sean claros e inequivocos, es decir categoria
descriptiva, el contenido de cada unidad temética o unidad de sentido, que
puede ser una frase, un parrafo o un sector mas amplio. Dado que categorias
que tienen el mismo nombre no seran idénticas, sino que tendran
propiedades o atributos diferentes, se les asignardn subcategorias o
propiedades descriptivas para mayor especificacion: pueden ser “causas”,
condiciones, consecuencias, dimensiones, tipos, procesos, etc.

Una vez disefiada la matriz, procedi a la construccién de estructuras
particulares por cada informante, para lo que se emplearon en este caso,
figuras que representan graficamente la informacion, lo que conduce
directamente a la estructura general de las categorias que surgieron de la
investigacion. Realizados estos procedimientos se derivaron la sintesis
conceptual, la cual se basa en descubrir los fendbmenos en juego de la
codificacion y la formacién de categorias conceptuales, del descubrimiento y
validacion de asociaciones entre los fendbmenos, de la comparacion de

construcciones ldgicas y postulados que emergen.
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La Estructuracién: Se puede sefialar que es el acto de extraer las
categorias obtenidas durante el proceso categorizacion, para integrar las
categorias menores a categorias mayores que puedan ser comprendidas con
facilidad, es decir, extraer las partes que integran el fendmeno objeto de
estudio, para integrarlas al fenobmeno como tal, para que pueda ser
comprendido integralmente, para ello se utilizan gréficos con flechas vy
colores que indiquen la relaciones existentes entre las partes del fendmeno y
el fendmeno mismo.

Al respecto, Martinez (2006), sefiala que: “El mejor modo de comenzar
la estructuracién es seguir el proceso de integracion de categorias menores o
mas especificas en categorias mas generales y comprehensivas” (p. 79). De
igual modo hace referencia en que en ultima instancia, la estructura podria
considerarse como una “gran categoria”, mas amplia, mas detallada y mas
compleja, como el tronco del arbol que integra y une todas las ramas.
Igualmente, debe considerarse como una ayuda inestimable la elaboracién
frecuente de disefios graficos (con flechas, tipos de nexos, relaciones, etc.),
ya que permiten integrar y relacionar muchas cosas y ayudan a captarlas en
forma simultéanea.

La Contrastacion: ésta se refiere al hecho de efectuar una
comparacion entre los resultados obtenidos por el investigador, con los
resultados de los investigadores presentados en el marco referencial de la
investigacion, los cuales guardan relacién con el fenémeno objeto de estudio.

En este sentido, Martinez (2006), detalla que.

Esta etapa, consiste en relacionar y contrastar sus resultados con

aquellos estudios paralelos o similares que se presentaron en el
marco teorico referencial, para ver cOmo aparecen desde
perspectivas diferentes o sobre marcos teéricos mas amplios y
explicar mejor lo que el estudio verdaderamente significa (p.74)

En concordancia a lo planteado, se puede decir que esta comparacion y

contrastacion pudieran llevarnos hacia la reformulacién, reestructuracién,
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ampliacion o correccion de construcciones tedricas previas, logrando con ello
un avance significativo en el area; es decir, que algunas teorizaciones ya
existentes cumplirian en gran parte la funcion de proveer algunas lineas
directrices para interpretar los nuevos datos. También en el andlisis de la
informacion se utilizard la Triangulacion, siguiendo la directriz del paradigma
interpretativo, la cual se fundamenta en una relacion de subjetividad e
intersubjetividad, entre sujeto-investigador y los sujetos investigados, a traves
de la triangulacion.

La Teorizacién: Se puede sefialar que este es un proceso que trata de
integrar en un todo coherente y lbégico, los resultados del estudio,
mejorandolo con los aportes de los autores resefiado en el marco tedrico
referencial después de la contrastacion. Al respecto, Martinez (2006), afirma
que el proceso de teorizacion “tratara de integrar en un todo coherente y
l6gico los resultados de la investigacion, mejorandolo con los aportes de los
autores resefiados en el marco teorico referencial” de alli que consistira en
descubrir y manipular categorias y las relaciones entre ellas; percibir,

comparar, contrastar, afiadir, ordenar, lo que fortalece la investigacion.
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MOMENTO IV

SISTEMATIZACION DE LAS EXPERIENCIAS

Recogidos los datos necesarios, éstos se agrupan y clasifican para
interpretarse; el analisis es completamente descriptivo. La entrevista fue
registrada posteriormente, transcritas textualmente, con el propdsito de
facilitar el analisis, la descripcion e interpretacion de la informacién. Ademas
de la percepcion de la investigadora en el ambito del trabajo realizado,
constituyendo un aporte significativo como testimonio y fuente de datos para
la interpretacion del fendmeno abordado en el estudio cuya modalidad es
cualitativa y para la cual se utilizé el instrumento elaborado por la autora
(anexo), donde se registré la informacion tres (03) personas de la comunidad
de Tucupido, Municipio Guanare estado Portuguesa.

Todo esto se realiz6 con el propdsito de alcanzar el objetivo general es
Interpretar la cultura magico-religiosa como alternativa de sanacion de la
parasitosis infantil en la comunidad Portuguesa. Una vez procesados y antes
mencionada, analizados los resultados de la encuesta aplicada a las mujeres
objeto de estudio, se procede a la realizacién de un andlisis de los mismos
utilizando como patrén cada uno de los objetivos especificos, formulados al
inicio de la investigacion. Los resultados arrojados son los que se describen a

continuacion.



Sistematizacion de la experiencia N° 1

Entrevistada: Sefiora M.T
Edad: 36 afos

Profesion u oficio: Ama de casa

Investigadora: jBuenos dias! Mi visita de hoy es con la intencion de realizar
la entrevista, la finalidad de cumplir un requisito que permitira contribuir a la
elaboracion de mi Trabajo de Grado, sobre cultura magico-religiosa como
alternativa de sanacion de la parasitosis infantii en la comunidad de

Tucupido, municipio Guanare del estado Portuguesa. Afio 2016.

Entrevistada: jBuenos dias! Esta bien, comencemos.

Inicia la investigadora, preguntandole, considera usted que a través de
la palabra y la fe se da sanaciéon al parasitismo intestinal en los nifios, la
seflora respondié, bueno mi familia en generacion trata los parasitos a
través de la oracion y las plantas medicinales, muy poco asistimos al médico.
Asimismo al preguntarle si existe alguna relaciébn entre las creencias
religiosas y la medicina que permitan la cura de la parasitosis intestinal en
los nifios, contestd, que se da por medio de la fe y la cultura que se
inculcando de generacion en generacién en nuestra familia es muy comun
llevarlo a la casa de la curandera y alla mismito consigo lo que necesito.
Seguidamente, la investigadora le pregunta.

En cuanto, al aspecto ético de la asistencia médica en la curacion de la
parasitosis instestinal infantil, la informante sefiald, que es muy buena pero
a veces no le mandan el desparasitaste que es a mi me gusta mucho ir a

donde la sefiora de aqui es buenisima para tratar los parasitos ella le manda
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la toma y con eso se le quita un tiempo. En funcion a si lo mégico religioso
ayuda a la sanacion de la parasitosis intestinal infantil, la sefiora madre del
nifo con parasitosis, expreso, bueno cuando asisto a la medicina con mi
curandera que me trata los parasitos aqui en Tucupido la sefiora le da toma
al nifio cuando la luna esta llena y le manda tomas en ayuno por 3 dias y
repartirla cada 6 meses, logrando asi que expulse los parasitos, por lo que si
creo gue lo magico-religioso ayuda a la curacién de esta enfermedad en los
nifos.

Seguidamente, se le pregunté que si podria mencionar cuales son los
parasitos mas comunes en los nifios y nifias de la comunidad, para lo cual
contesté que son las lombrices, segun lo que me dijo la curandera cuando
lleve a mi hijo porque toce mucho y mastica dormido, yo a veces le pongo ajo
para que se calme y los parasitos de vallan. En relacion a los sintomas
presentes en los nifios con parasitosis intestinal en la comunidad, manifesté
qgue dolor de barriga, mastica, dormido se me pone palido, aumenta del
estbmago y ademas baja su rendimiento escuela se la pasa molesta y come
mucho. Igualmente respondié en cuanto a los tratamientos mas comunes
indicados para tratar la parasitosis intestinal infantil, expreso que existen
muchos tipos realizado por yerbas tal como la pasota ,la semilla de lechosa
agua de coco con pifia a mi de pequefia mi mama me daba las misma
yerbas.

Por otra parte se le pregunté de qué manera considera usted que la
curacion alternativa ayuda al reconocimiento, fisico, emocional y espiritual
de los nifios que padecen parasitosis intestinal, para lo que contesto
mayormente mi nifio con parasitos es todo lo opuesto a los otros nifios, se
pone rebelde y come muy poco ademas que se pone palido. De igual modo
la investigadora le preguntd que si considera importante la curacion
alternativa en la parasitosis intestinal infantil, expresando claro que si esa es
la méas efectiva como se hace por medio de la oracién y también de planta es

mejor y como estamos en el campo es la mas rapida y en referencia a si
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utilizaria usted la curacién alterna como complemento a la sanacién de la
parasitosis infantil en la comunidad, indico Si siempre porque la otra no es

muy efectiva y de paso no se encuentra por eso prefiero la irme a la antigua

Sistematizacion de la experiencia N° 2

Entrevistada: Sefiora J.M
Edad: 61 afos

Profesion u oficio: Curandera

Investigaaora: jBuenos alas aona, como esta, vengo a realizarle la
entrevista la cual ya le habia planteado en ocasiones anteriores, esta con el
fin de continuar con la realizacién de mi Trabajo de Grado, el cual trata sobre
sobre cultura méagico-religiosa como alternativa de sanacion de la parasitosis
infantii en la comunidad de Tucupido, municipio Guanare del estado

Portuguesa. Ao 2016.

Entrevistada: jBuenos dias!, pero que sea breve jovencita porque tengo un

nifio con su madre esperando.

La investigadora comienza la entrevista, diciendo considera usted
que a través de la palabra y la fe se da sanacion al parasitismo intestinal en
los nifios y la sefiora J.M Curandera, respondio la persona que asiste aqui
tiene fe en la palabra de Dios, y creen en mi por esta sabiduria que mi padre
celestial me ha dado, ademas que han comprobado que los nifios que traen
se han curado de la parasitosis. En relacion al segundo items, expreso a mi
criterio si existe relacion entre las creencias religiosas y la medicina

convencional debido a que los parasitos se rezan pero ademas se dan
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bebedizos que son elaborados a partir de hierbas. Por lo que las personas la
consideran como curaciones que se realizan de forma misteriosa o milagrosa

Manifiesta, asimismo para el items N° 3, que la atencion que les doy a
los nifios y nifias es porque como religiosa debo brindar apoyo para mejorar
la salud de quien necesite de mi apoyo y lo hago con mucho amor y carifio
debido a que son personas indefensas que deben ser ayudadas para mejorar
su salud, sefial6 demas que en todo momento he considerado que lo magico
religioso influye de manera positiva en la sanacion de la parasitosis intestinal
infantil  debido a que como curandera uso rezos que permiten calmar los
parasitos y mediante los bebedizos de hierbas que han sido utilizadas de
generacion en generacion los eliminan del organismo.

Asimismo, cuando se le pregunto si podria mencionar cuales son los
parasitos mas comunes en los nifios y nifias de la comunidad que reza los
parasitos respondié que los parasitos que mayormente presentan los nifios
son las lombrices de cinta y gusanos redondos, todos estos se producen en
su mayoria por el consumo de alimentos que no son lavados o procesados
adecuadamente. Indicando ademas, que los nifios infectados por parasitos
no les dan ganas de jugar, comer, y pierden el animo de compartir con otros
niflos pues los parasitos afectan su desarrollo fisico e intelectual y que entre
los tratamientos que se le dan a los nifios se encuentra el preparado a base
de pasotas, asi como jugos de vegetales crudos dos tomas al dia. De igual
manera se les da una toma preparada con unos dientes de ajo que se
mezclan con aceite de sésamo o de olivo y luego se hierven durante unos
minutos, esto por una sola toma.

En este mismo orden de ideas, al preguntarle de qué manera
considera usted que la curacion alternativa ayuda al reconocimiento, fisico,
emocional y espiritual de los nifios que padecen parasitosis intestinal, opino
podria decir que a través de la experiencia que se tiene se reconoce de una
vez si el nifio tiene parasitos o no, debido a que se tornan con piel palida,

abdomen abultado, flacidez y decaimiento, se evidencia ademas a través de
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preguntas realizadas a la madre sobre pesadillas, el hablar dormido, por lo
que se puede decir que presentan parasitos intestinales, determinando asi
este tipo de enfermedad. Asi como también respondié para el siguiente
items, siempre he considerado importante la medicina alternativa o
tradicional en la curacién de los parasitos ya que se ha practicado como
herencia de nuestros ancestros desde muchos afios y ha sido efectiva en los
nifos, mejorando su estado de salud y por consiguiente su calidad de vida.

En cuanto a si utilizaria la curacion alterna como complemento a la
sanacion de la parasitosis infantil en la comunidad, indicé por supuesto que si
utilizaria la curacién alterna como complemento a la sanacion de la
parasitosis infantil, debido a que me ha dado buenos resultados y esta es de
suma importancia hoy dia debido a que estan escasos los medicamentos
farmacoldgicos por lo que las personas recurren a lo tradicional y buscan de
la ayuda de los curanderos.
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Sistematizacion de la experiencia N° 3

Entrevistado:
Edad: 38 afos

Profesion u oficio: Médico
Residente del Centro de
Diagnostico de la comunidad

Al realizarle la entrevista al Médico Residente del Centro de
Diagnéstico de la comunidad, en cuanto a que de qué manera considera
usted qué través de la palabra y la fe se da sanacion al parasitismo intestinal
en los nifios sefalo, considero que para que se dé la sanaciébn en una
persona principalmente es necesario tener fe en la palabra de Dios ya que
todo lo que viene de nuestro sefor es sagrado en todos los tiempos que se
viva. En cuanto, a si existe alguna relacion entre las creencias religiosas y la
medicina que permitan la cura de la parasitosis intestinal en los nifios,
sefalé pienso que la medicina para contrarrestar la parasitosis intestinal es
aplicada de acuerdo a las creencias religiosas de cada persona, ya que hay
unas que solo toman en cuenta para esta enfermedad a especialistas que
utilizan la curacion alterna es decir yerbateros o curanderos.

En Como describiria el aspecto ético de la asistencia médica en la
curacién de la parasitosis intestinal infantil, respondié considero que es
fundamental la asistencia a los enfermos, en donde no solo se trate la
enfermedad sino también es necesario comunicarse con ellos y sus
familiares, brindar un cuidado humanitario que le permita sentirse bien en lo
espiritual y lo moral. De igual modo, sobre el aspecto ético de la asistencia

meédica en la curacion de la parasitosis intestinal infantil, el informante
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contesto, a mi criterio es fundamental la asistencia a los enfermos, en donde
no solo se trate la enfermedad sino también es necesario comunicarse con
ellos y sus familiares, brindar un cuidado humanitario que le permita sentirse
bien en lo espiritual y lo moral.

En funcion a lo magico religioso ayuda a la sanacion de la parasitosis
intestinal infantil, expresé para mi, particularmente lo magico-religioso ayuda
a la sanacién de la parasitosis intestinal debido a que quienes se destinan a
€S0 son personas con conocimientos y capacidades de lograr la cura a
través de oraciones y bebidas de hierbas y plantas que le administran a los
nifos que presentan las parasitosis intestinal. Sin embargo desde el punto de
vista de la medicina convencional en algunos casos comprobados, esto no
es considerado factible.

Seguidamente al preguntarle sobre cuales son los parasitos mas
comunes en los nifios y nifias de la comunidad, manifestd los parasitos
comunes en los nifios y niflas de la comunidad que han sido tratados en el
ambulatorio son  Ascaris lumbricoides, Tenia los Oxiuros, Entamoeba
Histolytica, Giardias los cuales son determinados a través de exadmenes de
laboratorio y posteriormente tratados con medicamentos antibioticos.
Indicando de igual forma que los sintomas presentados por los nifios y nifias
son anemia, anorexia, nauseas, vomitos, dolor abdominal hipertermia y en
algunos casos cianosis.

Por otra parte expuso, que el tratamiento que les prescribo a los nifilos y
nifias son antibiéticos de acuerdo al tipo de parasito intestinal que se haya
determinado mediante el examen de laboratorio pero mayormente es el
Albendazol, metronidazol y Secnidazol. Asimismo, a la investigadora
preguntarle que de qué manera considera usted que la curacion alternativa
ayuda al reconocimiento, fisico, emocional y espiritual de los nifios que
padecen parasitosis intestinal, el informante expuso lo realizaran de manera
objetiva, es decir al verle el abdomen edema- tizado, tos, color de la piel

debido a ellos no pueden mandar examenes medicos que son lo que
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determinan que los nifios presentan parasitos en a nivel gastrointestinal.
Ademas sefiala, si considero importante la curacion alternativa, debido a que
en parte la utilizo, debido a que recomiendo a que se les de jugos naturales
de zanahoria y naranja, asi como también frutas que ayudan a la proteccion
del organismo de niflos que presentan parasitosis intestinal. En cuanto a si
utilizaria usted la curacién alterna como complemento a la sanacién de la
parasitosis infantil en la comunidad, el mismo expreso, por supuesto que
utilizaria la curacion alterna como complemento a la sanacion de la
parasitosis infantil, y hoy en dia mas aun debido a la crisis farmacoldgica

existente en el pais.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Como reflexiones finales, se puede sefialar que cultura magico-
religiosa en la salud de la poblacion infantil, ha existido en todas las épocas,
en todas las sociedades, asi como en todas las formas y es un aspecto
complejo que se ha transmitido de generacién en generacién, utilizando la
oracion y las plantas medicinales. Ademas, es fundamental que las
persones que la aplican, tenga fe en la palabra de Dios, asi como también
deben creer en otras que les permiten curarse.

Asimismo, se sefiala que la relacion que existe entre las creencias
religiosas y la medicina, se da por medio de la fe y la cultura es segun las
costumbres y creencias familiares y la relacién entre ambas, es debido a que
los parasitos se rezan pero ademas se dan bebedizos que son elaborados a
partir de hierbas, asi como antibiéticos. Por lo que las personas la consideran
como curaciones que se realizan de forma misteriosa o milagrosa y que la
medicina para contrarrestar la parasitosis intestinal infantil es aplicada de
acuerdo a las creencias religiosas de cada persona.

Por otra parte, se concluye que lo magico-religioso como medicina
alternativa, es desarrollado de forma ética, por las personas que la practican,
porque los curanderos ademas de los rezos, brindan apoyo con amor y
carifio debido a que son personas indefensas que deben ser ayudadas para
mejorar su estado de salud. A su vez, se determin6é que es fundamental la

asistencia a los enfermos, en donde no solo se trate la enfermedad sino



también es necesario comunicarse con ellos y sus familiares, brindar un
cuidado humanitario que le permita sentirse bien en lo espiritual y lo moral.

De acuerdo a los resultados obtenidos a través de los informantes se
puede establecer que la comunidad Tucupido municipio Guanare, contindian
poniendo en practica dichas tradiciones magico-religiosa en la sanacion de
la parasitosis infantil en la comunidad de estado Portuguesa, porque existe
una sefiora curandera que trata los parasitos utilizando tomas de yerbas
cuando la luna esta llena y deben ser realizadas en ayuno por 3 dias
repitiendo la misma cada 6 meses, logrando asi que expulse los parasitos,
por lo que los habitantes de dicha comunidad consideran que lo mégico-
religioso ayuda a la curacion de dicha enfermedad en los nifios.

De este mismo modo, se evidencid que quienes se destinan a la
sanacion a través de lo magico-religioso, son personas con conocimientos y
capacidades de lograr la cura a través de oraciones y bebidas de hierbas y
plantas que le administran a los nifilos que presentan las parasitosis
intestinal. Sin embargo desde el punto de vista de la medicina convencional
en algunos casos comprobados esto no es considerado factible.

Cabe destacar, que para la aplicacion tanto de lo mégico religioso,
como cura alternativa y la medicina convencional, es imprescindible que la
persona posea conocimientos suficientes sobre los parasitos mas comunes
en los nifios y nifias de la comunidad, siendo estas las lombrices de cinta y
gusanos redondos, Ascaris lumbricoides, Tenia los Oxiuros, Entamoeba
Histolytica, Giardias los cuales son determinados a través de exadmenes de
laboratorio y posteriormente tratados con medicamentos antibiéticos, los
cuales se producen en su mayoria por el consumo de alimentos que no son
lavados o procesados adecuadamente.

En cuanto a los sintomas, presentes en nifios y nifias con parasitosis
intestinal, los informantes coinciden al manifestar que presentan dolor de
dolor abdominal, anemia, anorexia, nauseas, vomitos, hipertermia y en

algunos casos cianosis. En funcion al tratamiento, se determino que se utiliza
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en la medicina alternativa el preparado a base de pasotas, asi como jugos
de vegetales crudos dos tomas al dia. De igual manera se les dan tomas
preparada con unos dientes de ajo que se mezclan con aceite de sésamo o
de olivo, mientras que desde el punto de vista de la medicina convencional,
se administran antibiéticos de acuerdo al tipo de parasito intestinal que se
haya determinado mediante el examen de laboratorio pero mayormente es el
Albendazol, Metronidazol y Secnidazol.

En tal sentido, se puede sefialar que los ritos se dan de acuerdo a la
realidad en que se desenvuelven las personas y que una medicina es
complemento de la otra siempre y cuando se trabajen de manera fusionada,
porque pueden causar efectos secundarios que en vez de ayudar a la cura,
lo que hacen es complicar la salud de la persona que presenta la
enfermedad. Todo lo antes expuesto, permite comprender que la curacién
alternativa ayuda al reconocimiento, fisico, emocional y espiritual de los
nifos que padecen parasitosis intestinal, a través de la experiencia que se
tiene se reconoce de una vez si el nifio tiene parasitos o no, debido a que se
tornan con piel pélida, abdomen abultado, flacidez y decaimiento, se
evidencia ademas que la medicina alternativa es importante porque es por
medio de la oracién y planta 'y como es el campo es la mas rapida, de igual
modo es importante debido a que se ha practicado como herencia de los
ancestros desde muchos afios y ha sido efectiva en los nifios, mejorando su
estado de salud y por consiguiente su calidad de vida.

Por otra parte, se destaca que esta investigacibn deja aportes
significativos en el ambito social, debido a que en la medicina alternativa
sirve de complemento a la medicina convencional, ademas, se generaria
menos gastos en el consumo de tratamiento, debido a que se realizaria a
base de plantas que son adquiridas sin costo alguno por su existencia en la
comunidad o serian adquiridas a un menor precio que el tratamiento de la
medicina convencional. Asi como también, es importante destacar que su

construccion se caracteriza por interacciones tanto para promover la salud
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como para prevenir la enfermedad y establecer nuevos procesos que
permiten la recuperacion y bienestar de los nifios que padecen la
enfermedad antes mencionada. Por otra parte, lo magico religioso como
medicina alternativa ha sido de gran importancia en la sociedad actual,
debido a que se continlan con esas costumbres vy rituales que de algun
modo sirven de complemento a la medicina convencional.

Analizando los resultados, se puede sefialar que gracias a la medicina
alternativa como la medicina convencional se contribuye a mejorar la salud
de los nifios y nifias que presentan parasitosis, asi como otras patologias
que son comunes en los infantes, contribuyendo asi a la calidad de vida de
las personas y por consiguiente al bienestar de la sociedad pluralista en la
gue se vive. Cabe destacar, que a pesar que este tipo de medicina se ha
transmitido durante muchos afios, ha venido cambiando durante el dltimo
siglo , debido a que la imagen del médico cambio en virtud que el desarrollo
de la médica depende de la ciencia, sin embargo lo magico religioso sigue

siendo en la actualidad complemento de la medicina convencional.

Recomendaciones

Después de analizar los resultados obtenidos, se plantean las

siguientes recomendaciones:

- Se sugiere a la poblacién en general que tomen en cuenta lo magico-
religioso como cura alternativa y como complemento de la medicina
convencional para asi obtener mejores resultados en la prevencion y
curacion de nifios con parasitosis intestinal como de otras enfermedades que

se puedan presentar en la comunidad.

- Que lo magico religioso como cura alternativa se continte transmitiendo de

generacion en generacion debido a su accesibilidad y asequibilidad a los
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servicios de salud, ademds consultan la cultura y la tradicién de los pueblos,
asi como por su costo y efectividad.

- Que se use lo magico-religioso como modelo alternativo de atencion de la
salud, debido a que actualmente se ha evidenciado por la Organizacion
Mundial de la Salud su eficacia en la cura de enfermedades.

-Que se propongan planes respecto a las précticas de lo magico-religioso
integrandolas con la medicina convencional para que sea segura, accesible y
sostenible en beneficio de los pacientes y de la comunidad en general.

- Hacer llegar una sintesis del presente diagndstico a la UNELLEZ-Barinas,

para que sirva de apoyo a nuevas investigaciones.
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ANEXO A-1

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS



UNIVERSIDAD NACIONAL EXPERIMENTAL
DE LOS LLANOS OCCIDENTALES
EZEQUIEL ZAMORA
VICERRECTORADO DE PLANIFICACION Y DESARROLLO SOCIAL
PROGRAMA CIENCIAS SOCIALES Y JURIDICAS
SUBPROGRAMA SOCIOLOGIA DEL DESARROLLO

GUIA DE ENTREVISTA

Apellidos y Nombres: C.I:
Grado de Instruccion Profesion u Oficio:
Direccion:

1.- ¢De qué manera considera usted qué través de la palabra y la fe se da

sanacion al parasitismo intestinal en los nifios?

2.- ¢Describa existe alguna relacion entre las creencias religiosas y la

medicina que permitan la cura de la parasitosis intestinal en los nifios?

3.-¢, Como describiria el aspecto ético de la asistencia médica en la curacion

de la parasitosis intestinal infantil ?

4.- ¢Considera usted que lo magico religioso ayuda a la sanacién de la

parasitosis intestinal infantil?

5-¢ Podria mencionar cuales son los parasitos mas comunes en los nifios y

ninas de la comunidad?

6- ¢ Sefale los sintomas presentes en los nifios con parasitosis intestinal en

la comunidad?



7- ¢Podria sefialar cuales son los tratamientos mas comunes indicados por

usted para tratar la parasitosis intestinal infantil?

8- ¢De qué manera considera usted que la curacion alternativa ayuda al
reconocimiento, fisico, emocional y espiritual de los nifios que padecen

parasitosis intestinal?

9- ¢Considera importante la curacion alternativa en la parasitosis intestinal

infantil?

10- ¢ Utilizaria usted la curacion alterna como complemento a la sanacion de

la parasitosis infantil en la comunidad?



ANEXO A-2

FORMATO DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO



IIIL UNIVERSIDAD NACIONAL EXPERIMENTAL
'ﬁl DE LOS LLANOS OCCIDENTALES
“EZEQUIEL ZAMORA”
VICERECTORADO DE PLANIFICACION Y DESARROLLO SOCIAL
PROGRAMA CIENCIAS SOCIALES Y JURIDICAS
SUBPROGRAMA SOCIOLOGIA DEL DESARROLLO

FORMATO DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Distinguido (a) Experto (a)

Su Despacho.

Por medio de la presente solicito su valiosa colaboracién en la
validacion de un instrumento, a través de la revision critica y detallada de
cada una de las preguntas que lo comprende, disefiados para interpretar la
cultura magico-religiosa como alternativa de sanacion de la parasitosis
infantii en la comunidad de Tucupido, municipio Guanare, estado
Portuguesa.

Adjunto al instrumento se anexa datos relevantes sobre el estudio,
como titulo, objetivos, categorizacion de las variables, asi como también una
tabla de valoracién de items, a fin de determinar la congruencia, pertinencia y
claridad. Usted debe utilizar para efectos de la letra (X) para plasmar su juicio
segun la situacién. Sus observaciones como especialista competente de la
tematica, seran muy valoradas y determinantes para la elaboracion de la

version definitiva del instrumento.
Agradeciendo su gentil colaboracion y eficiente aporte, se suscribe.

Atentamente

Benimar Hidalgo
C.1:21.525.325



ANEXO A-3

HOJA DE VALIDACION



lllL UNIVERSIDAD NACIONAL EXPERIMENTAL
=T]]“' DE LOS LLANOS OCCIDENTALES

“EZEQUIEL ZAMORA”
VICERECTORADO DE PLANIFICACION Y DESARROLLO SOCIAL
PROGRAMA CIENCIAS SOCIALES Y JURIDICAS
SUBPROGRAMA SOCIOLOGIA DEL DESARROLLO

HOJA DE VALIDACION
Datos del Especialista

Nombres y apellidos:

C.ILN.V

Profesion:

Fecha de Validacioén:

ITEMS Claridad Congruencia Pertinencia Observacion
Sl NO Sl NO Sl NO
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11

Observaciones:

Firma
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