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Resumen

La pandemia de COVID-19 acentud la vulnerabilidad en los grupos prioritarios, y la exacerbo
en las comunidades campesinas e indigenas. Estas poblaciones enfrentaron ese desafio
sanitario recurriendo a conocimientos ancestrales, como la medicina ancestral, que utiliza
plantas medicinales y sustancias animales como alternativas de tratamiento; practicas
comunes y arraigadas a sus tradiciones culturales. La presente investigacion tuvo como
objetivo: describir los saberes andinos en respuesta a la pandemia de COVID-19 y sus
consecuencias en el Canton ElI Tambo, Provincia de Cafiar, se desarroll6 como parte de un
proyecto de investigacion de enfoque cualitativo interpretativo y de alcance descriptivo; cuya
recopilacién de datos se realiz6 aplicando entrevistas semiestructuradas, centrada en tres
categorias principales: Percepciones, conocimiento y practicas; direccionadas a la miembros

claves de la comunidad: Yachak, aguatera, miembro comunitario y dirigente.

Los resultados obtenidos describen la realidad de la comunidad, ademas de contrastar con
realidades de América latina y paises cercanos; visualizar elementos concretos sobre la
poblacion de estudio; examinar el uso de conocimientos ancestrales durante la pandemia;
sSus percepciones, conocimientos y practicas, utilizadas como tratamiento y medidas
preventivas durante esta etapa critica mundial. Entre las técnicas descritas constan: el
temazcal, bafios con plantas, vaporizacién, humear la casa con ciprés, verbena y eucalipto,
la utilizacion de plantas: maestras y amargas, preparadas de varias formas y en combinaciéon
con citricos, bebidas alcohdlicas, y otros como miel de abeja y manteca de burro. Todo este
cumulo de conocimiento permitid6 mejorar la condicion de salud y contribuy6 a reafirmar la

utilizacion de la medicina ancestral.

Palabras clave del autor: COVID - 19, medicina tradicional, plantas medicinales,

interculturalidad, saberes ancestrales
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Abstract

The COVID-19 pandemic accentuated vulnerability in priority groups, and exacerbated it in
peasant and indigenous communities. These populations faced this health challenge by
resorting to ancestral knowledge, such as ancestral medicine, which uses medicinal plants
and animal substances as treatment alternatives; common practices rooted in their cultural
traditions. The objective of this research was: to describe Andean knowledge in response to
the COVID-19 pandemic and its consequences in the El Tambo Canton, Cafar Province, it
was developed as part of a research project with a qualitative interpretive approach and
descriptive scope. ; whose data collection was carried out using semi-structured interviews,
focused on three main categories: Perceptions, knowledge and practices; addressed to key

members of the community: Yachak, water carrier, community member and leader.

The results obtained describe the reality of the community, in addition to contrasting with
realities in Latin America and nearby countries; visualize specific elements about the study
population; examine the use of ancestral knowledge during the pandemic; their perceptions,
knowledge and practices, used as treatment and preventive measures during this critical
global stage. Among the techniques described are: temazcal, baths with plants, vaporization,
steaming the house with cypress, verbena and eucalyptus, the use of plants: masterful and
bitter, prepared in various ways and in combination with citrus fruits, alcoholic beverages, and
others such as bee honey and donkey fat. All this accumulation of knowledge allowed us to

improve health conditions and contributed to reaffirming the use of ancestral medicine.

Author Keywords: COVID - 19, traditional medicine, medicinal plants, interculturality,

ancestral knowledge
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Capitulo |

1. Introduccidn

En el mundo andino la enfermedad, malestar o llaki kawsay, es un desequilibrio de energia
gue resulta de una desarmonia entre el individuo, la sociedad y el cosmos; el mismo gue se
busca aliviar por las acciones y entrega de conocimientos por las personas que practican la
medicina ancestral, y que buscan el restablecimiento del equilibrio interno y externo de la
persona. La medicina ancestral es un sistema de medicina integral que se orienta a través de
sus propios principios para fundamentar lo que se entiende por salud y enfermedad; en esta,
se involucra hombres y mujeres de sabiduria de la medicina, que por medio de sus propios
recursos medicinales llevan a cabo diagnéstico, terapias y tratamiento de las dolencias
fisicas. Dicha medicina se ajusta a las necesidades y requerimientos de la comunidad, esta
medicina no estd fundamentada cientificamente sino que se encuentra dentro de la

racionalidad intuitiva-funcional (1).

La pandemia COVID-19 ha puesto en evidencia la importancia de los saberes ancestrales y
las préacticas culturales de las comunidades andinas para enfrentar la crisis sanitaria y sus
secuelas. De acuerdo a Estrella-Gonzalez en el Ecuador el 96.2 % de la poblacion consumié
algun tipo de medicina herbaria para prevenir o tratar el COVID-19, en distintos preparados;
entre ellos: el 52.2 % consumié eucalipto, el 23.6 % jengibre, de los cuales el 33.7 % los
administré una vez por semana, cuyas aplicaciones fueron, en el 45.7 % de forma inhalatoria
y el 32.3 % lo ingiri6 en infusiones (2). Por otro lado, Gallegos-Zurita menciona que en el
Ecuador las afecciones respiratorias son tratadas con plantas medicinales con la finalidad de
curar, prevenir o como complemento de alivio de los sintomas; dentro de las plantas
medicinales mas utilizadas estan: el eucalipto, hoja de aire, limén y manzanilla, que son
usados en combinaciones con productos naturales como miel de abeja, que generalmente se

administran via oral, inhalatoria o tépica (3).

En ese sentido, se requiere que la academia realice investigaciones que respondan a las
necesidades prioritarias de la poblacion; en el Ecuador a partir de la Ley Orgéanica de
Educacion Superior, en su articulo 8 determina, contribuir " al conocimiento, la preservacion

y el enriquecimiento de los saberes ancestrales y de la cultura nacional"(4).

En el marco de la pandemia las comunidades, pueblos y nacionalidades indigenas han
presentado mayor sensibilidad de contagio y la aplicacién de la medicina ancestral como

tratamiento no farmacoldgico se intensific, por estos antecedentes la tesis tiene como

Katherine Michelle Tacuri Toral - Camila Alexandra Zhicay Ifiguez
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objetivo; describir los saberes andinos en respuesta a la pandemia COVID-19, esta
investigacion se realiz6 desde un enfoque cualitativo y se utiliz6 como método de recoleccion
de datos la entrevista a profundidad y los grupos focales con actores sociales, este estudio
se desarrollé en el Canton ElI Tambo, perteneciente a la provincia de Cafar; este pueblo
ancestral lleva en sus raices la cultura cafari, las costumbres y tradiciones se han mantenido
en el paso del tiempo, las mismas que van arraigadas a la pacha mama, dentro de su cultura
en torno a la salud sobresale el empleo de varias plantas medicinales autéctonas de esta

region, las cuales se utilizan en infusiones, bafios y en el curanderismo (4-6).

Como resultado de esta investigacién se describen las percepciones y conocimientos sobre
la pandemia y sus secuelas, las practicas y las experiencias terapéuticas para el tratamiento

basado en la medicina ancestral y saberes andinos

1.1. Planteamiento del problema de investigacion

El mundo enfrentd una crisis sanitaria mundial sin precedentes debido a la propagacién de
COVID 19, se incremento el sufrimiento humano, se desestabilizé la economia mundial y se
cambié drasticamente las vidas de miles de millones de personas en todo el mundo,
incluyendo a las comunidades indigenas. A nivel local, COVID 19 afect6 lo sanitario, social,
econdémico y politico (7,8). La situacion fue aun mas compleja en las comunidades rurales.
Existen mas de 476 millones de pueblos indigenas a nivel global, constituyendo mas del 6%
de la poblacién mundial. Los pueblos indigenas tienen casi tres veces mas probabilidades de
vivir en la extrema pobreza que los no indigenas, la afectacion en casos de epidemias o crisis

de salud es desproporcionada (9).

Histéricamente, los pueblos originarios mantienen condiciones de discriminacion, exclusion e
inequidades en el ambito de la salud, gue se han profundizado en el contexto de la pandemia.
De acuerdo con el informe de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), la esperanza
de vida de los pueblos indigenas es nada menos que 20 afos inferior a la de sus contrapartes
no indigenas, relacionado con el hecho de la carencia de suficiente acceso a informaciony a
servicios relacionados con la salud (10). De acuerdo a un informe de la CEPAL (11), en los
territorios tradicionales de los pueblos indigenas se presentan mayores privaciones en el
acceso de saneamiento, lo que incurre en situaciones de mayor vulnerabilidad, siendo las
mujeres y nifias las que se exponen a un mayor riesgo de contagio, subsistiendo las brechas

en detrimento de la poblacion indigena.

Katherine Michelle Tacuri Toral - Camila Alexandra Zhicay Ifiguez
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A pesar de los datos mencionados, los pueblos indigenas como culturas vivas y resilientes
cuentan con la medicina ancestral en sus territorios como parte de su identidad cultural (12);
su principal recurso son las plantas con propiedades medicinales tanto en lo curativo como
preventivo (13); se han reportado 3118 especies de plantas, pertenecientes a 206 familias
usadas con fines medicinales (14); y, experiencias en comunidades de Imbabura, Cafar,
Chimborazo y la Amazonia sobre el uso de eucalipto, jengibre, y otras plantas en forma de
unglientos o infusiones para tratar los sintomas relacionados con COVID 19 (15-17).
Reconocer la logica ancestral para el tratamiento de COVID 19 y sus secuelas es el reto,

pues nunca antes se habia presentado una situacion similar, al menos en las Ultimas décadas.

En el contexto de salud se han establecido cAnones hegemadnicos de matriz civilizatoria que
valida unilateralmente so6lo al conocimiento “cientifico” proveniente de occidente (18), debido
a la “colonialidad del saber”, como expresién concreta que buscan la permanencia de la
monoculturalidad, es decir, de un solo saber cientifico (19). La salud intercultural pretende
aprehender sobre la diversidad y afrontar el reto de deconstruir estos canones y crear una
dindmica horizontal en conjunto con la comunidad, generar una construccion social que
fortalezca la memoria colectiva para la supervivencia de una cultura (20), al mismo tiempo
gue reposicionar los saberes sometidos como una accién politica; esto es superar la mono

cultura del saber en pro de una ecologia de saberes (19).

Simultaneamente, se afirma que los conocimientos y usos ancestrales relativos al uso de las
plantas medicinales se encuentra en un estado de declive “es una realidad ya demostrada a
nivel mundial” (21), se cree que las causas son multiples, como: los rapidos cambios
ambientales, socioeconémicos y culturales debido a la globalizacion. Los saberes culturales
son transmitidos principalmente de manera oral de generacion a generacion o a través de
personas mayores o “sabias” se recomienda un acercamiento a dichos conocimientos en el
ambito educativo, con miras a aumentar el patrimonio cultural, revalorizar los saberes
tradicionales y robustecer las identidades locales y la contextualizacion educativa antes de

gue se pierdan (21).
Pregunta de investigacion

El saber andino es; experiencial, sensible, dinamico; en esta perspectiva se pretende conocer
la realidad local y se plantea como interrogante: ¢Cuales son los saberes andinos en
respuesta a la pandemia por COVID 19 y sus secuelas en el Canton El Tambo, provincia de
Cafiar, 2023-2024?

Katherine Michelle Tacuri Toral - Camila Alexandra Zhicay Ifiguez
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1.2.  Justificacion

Los pueblos indigenas afrontan en su vida innumerables dificultades, son poblacion
vulnerable, pero su participacion dinamica como agentes del cambio es esencial para
conseguir los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), dado su acervo de conocimientos y
practicas tradicionales; su funcidn es particularmente importante en aspectos que incumben
a mejorar el intercambio de conocimientos y la colaboracion para aplicar y hacer realidad la
ambiciosa Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible (21).

La Organizacion Mundial de la Salud, en su estrategia; Medicina Tradicional 2014-2023, anota
gue es una parte importante y con frecuencia subestimada de los servicios de salud. En
algunos paises, se le denomina medicina no convencional o complementaria. Histéricamente,
la medicina tradicional se ha utilizado para mantener la salud, prevenir y tratar enfermedades,
porgue han demostrado ser de utilidad y representar un riesgo minimo. Los objetivos de la
estrategia consisten en aprovechar la contribuciéon potencial de la medicina tradicional a la
salud, el bienestar y la atencién de salud centrada en las personas, y promover su utilizacion
segura y eficaz a través de la reglamentacion e investigacion; asi, como mediante la
incorporaciéon de productos, profesionales y practicas en los sistemas de salud. La
importancia de la medicina tradicional y alternativa, recomiendan que sea acogida, en
especial en los paises con menores recursos econémicos, porgue han demostrado una

solucion mas barata y accesible para las personas (22).

La Constitucion de la Republica del Ecuador, en sus articulos 56 y 57, manifiesta entre otros
derechos y responsabilidades, el de “Mantener, desarrollar y fortalecer libremente su
identidad, sentido de pertenencia, tradiciones ancestrales y formas de organizacién social”,
el de “Mantener, proteger y desarrollar los conocimientos colectivos; sus ciencias, tecnologias
y saberes ancestrales (...) sus medicinas y practicas de medicina tradicional, con inclusion
del derecho a recuperar, promover y proteger los lugares rituales y sagrados, asi como
plantas, animales, minerales y ecosistemas dentro de sus territorios; y el conocimiento de los

recursos y propiedades de la fauna y la flora" (23).

Las Declaraciones cumbre del Buen Conocer (24) confirman que “los conocimientos y
saberes ancestrales, tradicionales y populares no son solo saberes del pasado, son practicas
vivas de los diversos pueblos y nacionalidades de nuestro pais”. Por ende, deben continuar

siendo practicas de la vida diaria de muchas comunidades del Ecuador y del mundo. Es
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necesario que estos saberes y practicas sean reconocidos y valorados, fomentando su

preservacion y promocion.

El Ministerio de Salud Publica del Ecuador dentro de sus lineas de investigacién no contempla
el enfoque sobre la pandemia; el documento oficial vigente fue elaborado para el periodo
2013 - 2017; tiempo en el que la pandemia COVID - 19 aun no se manifestaba; sin embargo,
este estudio como se indicd anteriormente, esta alineado con los Objetivo de Desarrollo
Sostenible, lo mencionado también va acorde con los Temas Prospectivos Universidad de
Cuenca 2050, donde hace referencia a la vida Post-COVID; en ese sentido, indica que se
requiere una investigacion que, desde la inter, multi o transdisciplinariedad y, teniendo en
cuenta las particularidades del analisis territorial; genere una adecuada capacidad de
respuesta que no sélo al: Qué y al Cémo, sino también al Por qué hacer; bajo esta
circunstancias, el reto es una construccién social del conocimiento ancestral sobre la
intervencion de la comunidad en la salud a causa de la pandemia por COVID 19, es necesario
recalcar que también existe concordancia con las lineas de investigacion de la Facultad de

Ciencias Médicas vigente.
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Capitulo 1l

2. Fundamento teérico

2.1. Epistemologia de los estudios interculturales
La epistemologia como un metalenguaje, es definido como “un saber acerca del saber”
abocado a la investigaciéon y al conocimiento cientifico en otras palabras “el estudio del

conocimiento, de la ciencia y el pensamiento” (20).

La hegemonia de la racionalidad occidental sobre el universo discursivo de culturas que
habitan sobre el planeta, pone en riesgo otras explicaciones de los fenbmenos de la
naturaleza y la vida. Occidente es portador de una racionalidad construida desde la negacién
del sujeto, que en tiempos de globalizacion ha constituido a las leyes del mercado en normas

imperativas que deben regular la vida de los hombres y de la misma naturaleza (25).

Son muchas las voces que se dan cita en esta discusion; el mismo occidente ha engendrado
discursos que procuran una alternativa a la l6gica que ha logrado poner en vilo la vida sobre
la tierra. Es asi como emerge la Teoria de la Complejidad, fundada desde la afirmacién
rotunda de la vida en sus escenarios; desde una perspectiva semantica el término
complejidad hace referencia a fenbmenos u objetos que se componen de elementos diversos,
los cuales establecen relaciones reciprocas entre si y configuran un todo. Pero en esta
configuracién del todo -la ciencia fisica- ha puesto de manifiesto que suceden eventos,
acciones, interacciones, determinaciones y azares que le dan a nuestro mundo fenoménico

rasgos de confusion, incertidumbre y desorden (25).

El Modelo Intercultural que nace desde el reconocimiento de la diversidad reflexiva de todos
los entornos, donde la vida humana ha sido posible, no pretende ser hegemanica, sino abierta

al didlogo y al respeto de los diversos sujetos culturales existentes sobre la tierra (25).

En relacion a la epistemologia de los saberes andinos, estos se enfocan en comprender y
valorar sus percepciones, practicas y cosmovisiones propias de las comunidades andinas,
mediante la valoracién y reconocimiento de la riqueza de los saberes tradicionales, incluyendo
el uso de plantas medicinales, rituales y practicas curativas propias en el abordaje de la salud
y la enfermedad; integran, ademas, los conocimientos de las comunidades andinas con la
ciencia médica convencional, promoviendo un enfoque intercultural, lo propio ocurrié en la

época de la pandemia; en donde buscaron estrategias de prevencion, tratamiento y cuidado
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mas holisticas y efectivas basadas en sus practicas y saberes de la medicina tradicional y lo
combinaron con la medicina occidental (26).

En el Ecuador, especialmente en la region andina y sur del pais, existen comunidades cuya
cultura se basa en el conocimiento de la medina ancestral y su practica es cotidiana; entre
las principales provincias estan: Tungurahua, Chimborazo, Azuay y Cafar. En las
comunidades indigenas de Chimborazo, al conocimiento se le denomina riksishka
proveniente del término riksina que es el "acto de conocer", cuya conservacion se realiza
mediante el "yuyay", que es la accion de: recordar, de pensar, de reflexionar, de proyectar,

de opinar y dictaminar (27).

Para estas comunidades; la sabiduria esta presente en la vida cotidiana, en la naturaleza y
principalmente en la memoria de las personas mayores de 50 afios; ancianos: mujeres y
hombres son los portadores de sabiduria y/o conocimiento y quienes tienen la facultad de
educar a la comunidad, y se los conoce como “yuyakkuna” (27), aungue en otras provincias,
las nominaciones de estos personajes varian, conociéndoles como: Yachak, Taitas,
Shamanes, u otros. Los “yuyakkuna” son quienes entienden la vida, conocen los problemas
cotidianos y saben resolverlos; comprenden el comportamiento de la naturaleza, la influencia
de los astros en la temporalidad; el uso de medicinas y tratamientos ante enfermedades, las
fechas adecuadas para la agricultura, la siembra, el deshierbe y la cosecha, el
comportamiento de los animales y plantas, los tratamientos de la tierra para mantener la
fertilidad del suelo y asegurar cosechas abundantes, técnicas de conservaciéon de alimentos,

los derechos de cada persona dentro de la comunidad (27).

En el campo de los estudios interculturales se alude a la epistemologia pluralista, un
pensamiento critico de la pluralidad y de los hechos, concebido por la heterogeneidad de
singularidades y las mdultiples y complejas epistemes (20). Asi la epistemologia pluralista
permite avanzar hacia una interculturalidad emancipatoria del conocimiento, es decir, a una
“ecologia de saberes” una forma de producir conocimiento mas alla de lo objetivo “cientifico”
gue involucra el saber y pensar la realidad, gracias a los aportes de la teoria de la complejidad
(entender al conocimiento desde una pluralidad de instancias como la bioantropologia y la
sociologia del conocimiento) y a la contra induccién (el desarrollo de la ciencia se valora e

enriquece de otras ideas y teorias) (20).

La epistemologia pluralista acoge las categorias de saberes ancestrales o nativos, pues

aprueba el reconocimiento y la busqueda de dialogos entre epistemes resistentes,
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alternativos, invalidados por las ciencias, o aquellos con los que Foucault, los determinaria
como “saberes sometidos” o “descalificados”; es decir, aquellos considerados
jerarquicamente inferiores, en relacion con el nivel de la cientificidad exigida por el paradigma
positivista 0 como De Sousa diria, en el contexto de la sociologia de las ausencias, lo
descartado e invisibilizado por las visiones euro centristas (20). De acuerdo a Rivera, en los
afios 70, surgen vigorosos procesos de autoconciencia étnica lo que posteriormente se
reclama por la “ciencia nativa” en referencia a lo vivencial, experimental y el saber acumulado

y compartido (20).

En el contexto de salud, la prescripcién social ha sido ampliamente recomendada porque
maneja un gran rango de enfermedades y comportamientos relacionados a la salud individual
y general. Su popularidad ha crecido en los Gltimos afios tras una serie de recomendaciones
cientificas de alto nivel; compone un amplio rango de actividades no farmacoldgicas,

incluyéndose las del bienestar en actividades de salud colectivas (28).

La prescripcion social reorienta la atencion y la mirada de los profesionales hacia otros tipos
de "remedios" usados por determinadas comunidades que se deben considerar en su arsenal
terapéutico (29). La prescripcion social no presenta restricciones de edad, sexo, etnia, es
ampliamente recomendada frente a estilos de vida o factores de riesgo causados
principalmente por enfermedades crénicas no transmisibles, estrés psicosocial, ansiedad,
depresién, enfermedades que requieren aislamiento social, entre otros riesgos de salud (29).
La prescripcion social es una estrategia de cuidado que une a los pacientes de atencion
primaria con fuentes de soporte dentro de la comunidad para ayudar a mejorar su salud y

bienestar mejorando significativamente la calidad de vida de las personas (30).

2.2. Cosmovision indigena sobre salud y enfermedad

La cosmovision se puede definir como la idea y apreciacion del mundo de las personas, tras
la cual contemplan y revelan su entorno natural y cultural, es el producto de un proceso de
evolucion del pensamiento. La cosmovision de los pueblos indigenas es intuitiva, su
predileccidbn muestra un conocimiento desigual al occidental, con una cualidad analdgica,
tradicional y resumida. Diferencia con habilidad las maneras de la vida antes que las
legislaciones y organizaciones del cosmos, por lo que es holistica e integral, la misma no se

deshace del saber de la vida, sino de forma mas deductiva (31).

Segun Achig y Brito menciona que (32), la historia tiene una importancia vital para recordar

el pasado y memoria de los pueblos, la génesis y trayectoria de los procesos sociales que
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hoy nos toca vivir. Aprender a escuchar y dar lectura a la historia critica, explicita sentidos y
destinos, perspectivas y proyecciones, permite encontrar y rescatar identidades, valorar la
diversidad, fortalecer los saberes y practicas para un desarrollo colectivo; asi se puede
incursionar en la medicina y su raigambre social desde las cosmovisiones, pues citando a
Naranjo (1984), confirman que “la concepcién de la salud y la enfermedad, de la vida y la
muerte, es parte de la cosmovision de un pueblo. La practica médica, a su vez, es un aspecto
de la cultura y necesariamente se desarrolla dentro de un contexto social, cambia y

evoluciona con él” (32).

El Centro de Culturas Originarias Kawsay define la cosmovisién como “la elaboracién humana
gue recupera las maneras de ver, sentir y percibir la totalidad de la realidad, esto es los seres

humanos, el conjunto de la naturaleza y el cosmos” (33).

Los pueblos y nacionalidades indigenas desde tiempos inmemorables han interactuado con
la naturaleza, manteniendo sus tradiciones y cosmovision. La cosmovisién andina, en su
sentido naturalista y dialéctico (34); se encuentra en permanente cambio, posee un caracter
simbdlico, la intuicidn, los sentimientos, la creatividad y la imaginacion son sus elementos
primordiales; es una sabiduria para entender que lo terreno no se desliga de la vida subjetiva
(35).

El mestizaje es una trayectoria histérica para los pueblos indigenas, por lo que su filosofia se
volvié intercultural; esta vision intercultural se considera una manera alternativa en
contraposicion del actual proceso de una globalizacion homogeneizante desde una supra

cultura econémica y postmoderna de corte occidental — centrista (36).

La vision de salud de los pueblos indigenas representa la armonia entre el ser y la naturaleza,
es decir, comprende la salud desde la integralidad, estos visionan la vida y la salud como la
interaccion de muchos factores, sin dividirlos o tratarlos por separado, siempre ligado a la

tierra, el bienestar colectivo y la armonia con la madre naturaleza o la Pachamama (37).

La espiritualidad es un elemento esencial que se vincula con la medicina tradicional, debido
a que permite una armonia entre los saberes y las practicas, permitiendo una intervencion
holistica del ser humano ante las enfermedades, siendo, particularmente los adultos mayores
(ancianos) quienes transmiten estos saberes y han dado respuesta a la crisis en las

comunidades (37).
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La salud en el mundo andino no se define como la ausencia de enfermedad, sino més bien,
como un estado de ajuste, o un estado de equilibrio resultado de una triple relacion,
interactuante y reciprocada entre el hombre, la naturaleza, el grupo social y sus divinidades.
El eje que sustenta esta triple relacion y, consecuentemente el equilibrio, es el principio de
reciprocidad, expresado en el mundo andino en forma de rituales de sanacion, ofrendas, entre
otros. Bajo este aspecto, la enfermedad constituye la pérdida de equilibrio como efecto y
consecuencia del comportamiento del individuo. La restituciéon de la salud o la recuperacién
del equilibrio no es resultante de la simple eliminacion de la enfermedad, sino

fundamentalmente, de la superacion de las causas que la originaron (38).

Segun Aguil6 (39), las enfermedades andinas pueden ser también el resultado de la agresion
por un ser sobrenatural procedente de un ambiente hostil o de la Pachamama que produce

una lesion en el ajayu (el espiritu) y el cuerpo.

Mientras que, en la cosmovision andina del mundo, se considera al ser humano como parte
integral de la naturaleza y el cosmos, destacando la interconexion entre la salud individual, el
entorno natural y lo espiritual. Ademas, fomenta un dialogo respetuoso y colaborativo entre
profesionales de la salud occidental y lideres comunitarios o chamanes andinos,
reconociendo la importancia de trabajar en conjunto para desarrollar soluciones integrales y

culturalmente apropiadas (40).

La practica de sanacion es volver a armonizar esas relaciones perdidas, por eso se hacen las
limpias, los rituales, los bafios y las otras practicas que conllevan a reencontrarse con los
espiritus de la naturaleza y a volver a energizar el cuerpo y el alma del paciente para asi

volver a esa vida armoniosa (41).

Es fundamental tener una vision holistica de la salud que contemple al individuo como parte
de un sistema mas amplio que abarca la naturaleza y el universo. Esto se refleja en
estrategias de prevencion que pueden incluir practicas de limpieza ritual, purificacion del
ambiente y recomendaciones basadas en la armonia con la naturaleza para evitar la

propagacion de la enfermedad (42).

2.3.  Uso de plantas medicinales
En la época prehispéanica, las plantas se usaron con fines terapéuticos, constituyéndose en
un componente importante bajo un sistema de creencias y ritos. Segun las tradiciones

andinas, las plantas sagradas o maestras se reconocen porque el espiritu mismo de las
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plantas va ensefiando los secretos al inconsciente del Yachak que las usa. Las plantas tienen
propiedades psicoactivas y el sanador debe prepararlas convenientemente, con base a una

planta principal y otras complementarias para conseguir el efecto deseado (32).

El uso de plantas medicinales en las comunidades andinas es una arraigada tradicion
ancestral que abarca diversos enfoques y dimensiones dentro de la cosmovision y las
tradiciones de estas comunidades. Este uso enfatiza lo csmico y espiritual, considerando a
las plantas como seres vivos con propiedades curativas otorgadas por la Pachamama u otras
deidades, y se acompafia de rituales o ceremonias que honran la naturaleza y establecen
una conexién espiritual con las plantas para obtener su guia y beneficios terapéuticos.
Ademas, el enfoque terapéutico y medicinal implica la transmision oral de conocimientos
sobre la identificaciéon, preparacion y aplicacion de hierbas para tratar diversas afecciones o

enfermedades de generacién en generacion (43).

Asi mismo, se observa un enfoque de adaptacion y resiliencia, en el cual las comunidades
andinas ajustan sus practicas en respuesta a cambios inesperados y proporcionan recursos
naturales para el cuidado de la salud cuando el acceso a la atencion médica convencional es
limitado. Existiendo una integracién con la medicina occidental, ya que las plantas y sus

propiedades se consideran un recurso adicional para el cuidado y mantenimiento de la salud.

Las plantas disponibles en los diferentes espacios geograficos, son preparados de diversas
formas; segun Hermida (32), la farmacopea se basoé en la flora comarcana disponible, la forma
mas comun de preparacion fue la infusion, maceracion, frotaciones reiteradas en la piel y a
veces la torrefaccion; algunos procesos complementarios al uso de plantas medicinales
fueron el reposo, la dieta, el sobamiento con infundias (grasa animal, tejido graso del
peritoneo de las aves), los sudatorios, los emplastos y la succién. Entre las plantas
medicinales mas utilizadas por los pueblos o comunidades indigenas se encuentran el
eucalipto (Eucalyptus globulus), conocido por sus propiedades expectorantes Yy
descongestionantes; el tomillo (Thymus vulgaris), apreciado por sus propiedades
antibacterianas y expectorantes; la hiedra terrestre (Glechoma hederacea), reconocida por
sus propiedades expectorantes y su capacidad para aliviar la tos; y el sadco, valorado por

sus propiedades antivirales y antiinflamatorias (44).

La sabiduria ancestral en el uso de plantas medicinales se origina en las comunidades rurales
de todo el mundo, especialmente en naciones en vias de desarrollo como el Ecuador, donde

estos conocimientos y practicas ancestrales desempefian un papel crucial en el cuidado de
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la salud y el bienestar de las personas. Este conocimiento ancestral sobre las plantas
medicinales se considera un valioso patrimonio cultural transmitido de generacion en
generacién a través de las costumbres cotidianas de las familias rurales, que difunden el
conocimiento a través de la imitacion, el aprendizaje activo y la practica diaria (45). La
migracion de zonas rurales a urbanas también ha facilitado la transmision de estos
conocimientos ancestrales sobre el uso de las plantas, con la ayuda de fuentes escritas como
libros o articulos, que se consideran el principal medio para difundir y preservar esta sabiduria

ancestral.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) sefiala que la mayoria de los medicamentos
incluyen hierbas, preparaciones y productos herbarios que contienen principios activos
derivados de partes de las plantas, como: flores, tallos, hojas o raices (46). Durante la
pandemia de COVID-19, surgi6é la necesidad de buscar soluciones alternativas para esta
enfermedad relativamente nueva, evitando efectos secundarios graves o complicaciones en
otros sistemas del cuerpo. Por lo tanto, se implementd la medicina ancestral para combatir
los sintomas y signos de esta enfermedad y ofrecer una alternativa de tratamiento adecuada

y segura.

En un estudio realizado en Ecuador, se determinaron parametros fundamentales para
combatir el COVID-19 con medicina ancestral, implementando medidas seguras y naturales,
entre ellas: la infusién de plantas como el eucalipto y la manzanilla con jarabes o la coccion
con raices (47). Esta medida ofrecié una mejoria notable y permitié reducir el nimero de
contagios. Ademas, el estudio demostré que entre las plantas utilizadas para el tratamiento
del COVID-19 estan: el ajo, la borraja, el eucalipto, el jengibre, el limoén y el llantén, con sus
respectivas formas de preparacién, como; crudo, emplastos, infusiones e inhalaciones. En
Ecuador, la mayoria de la poblacion indigena, estuvo mayoritariamente expuesta a la
pandemia de COVID-19 debido a la falta de recursos y accesibilidad a los sistemas de salud
publica. Por lo tanto, las comunidades recurrieron a su sabiduria ancestral de medicina
tradicional basada en plantas como la carcuma y el eucalipto, que inhiben los receptores
celulares del virus y tienen propiedades desinfectantes, astringentes o sedantes. De esta
manera, se demuestra que el uso de plantas medicinales por parte de las comunidades
indigenas como tratamiento principal contra el COVID-19 fue esencial y tiene una base

cientifica solida (48).
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2.4. Concepcion indigena de COVID 19

Las comunidades indigenas han alcanzado conocimientos particulares para sanar el cuerpo,
alma y espiritu, es necesario entender esta relacion, mirar cdmo siguen manteniendo esos
conocimientos y saberes; ademas de indagar cdmo perciben y curan enfermedades nuevas
como COVID 19.

El COVID 19 es una enfermedad producida por el nuevo coronavirus SARS-CoV-2, cuya
existencia se conoce desde el 31 de diciembre de 2019 cuando las autoridades sanitarias de
China comunicaron al mundo su ocurrencia en la ciudad de Wuhan, de la provincia Hubei, en
la Republica Chinacuyo. El comportamiento de esta enfermedad se caracteriza por su alto
contagio por dos vias, la respiratoria y por contacto; y su alta capacidad de dispersién, con
una letalidad elevada, sobre todo en pacientes de edades sobre los 60 afios y con
multimorbilidad (49).

Para los pueblos indigenas de Costa Rica, al COVID 19, por venir fuera de la comunidad, se
le concibe como una enfermedad de viajeros “duwé shkal (enfermedades viajeras o de
temporada). Es, si se quiere, un viaje a través del suwd’, el eterno retorno, un conocimiento
antiguo que regresa para llenar de sentido y de saber el tiempo actual. El suwd’, permite

realizar las proezas de guardar conocimientos durante siglos (50).

Una investigacion bajo el modelo de salud intercultural en Nicaragua observé que los
comunitarios adultos mayores Miskitu de la comunidad de Kamla, conceptualizaron al COVID
19 como una enfermedad de alto riesgo, que mediante sintomas respiratorios exacerbados
es capaz de acabar con la vida humana, en palabras de ellos: “Es una enfermedad que puede

matar y da tos, fiebre”. O bien, es “Una gripe grave” (37).

Una investigacion realizada en poblacion indigena de la comunidad Mariscal Sucre de la
ciudad de Otavalo presenté entre sus resultados que, a través del uso de costumbres y
creencias de la medicina ancestral, basado en infusiones de hierbas y plantas con
propiedades medicinales, fue posible tratar los sintomas del COVID 19, sin embargo,
sefialaron que es preciso articular con el Sistema Nacional de Salud Publica para lograr la
atencion integral. Dentro de las practicas que se observaron se evidenciaron ademas de las
infusiones con plantas medicinales, los bafios esenciales y limpias en las cuales emplearon

minerales y animales (10).

En los pueblos indigenas de la Sierra Nevada de Santa Marta ubicada en Colombia, y otros
tantos en la Amazonia recomiendan a la comunidad no nombrar al virus para no atraerlo; los

yanomamis brasilefios sospechan si acaso no sera una nueva manifestacion de Xawarari, el
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canibalesco espiritu epidémico. Algunos pueblos indigenas como los Mapuches de Chile,
Charrtas de Uruguay o Koguis de Colombia aplicaron ceremonias para tratar de alejar el virus

de sus territorios (51).

En los pueblos Misak de Colombia, el COVID-19 fue considerado como una pandemia que
afect6 a nivel mundial a todas las comunidades indigenas en diversas esferas de la vida,
como la econémica, social, laboral y familiar. Ademas, fue una enfermedad que causé temor,
sentimientos de impotencia, desesperanza, soledad, depresién y culpa. Para los habitantes
Misak, la pandemia también tuvo un significado importante en la reafirmacion y recuperacion
del valor de la medicina tradicional y ancestral, la cual ha contribuido a través de la
legitimizacibn y empoderamiento de conocimientos y procedimientos ancestrales,
contribuyendo al proceso de salud y enfermedad desde un enfoque ancestral particular y

especifico (40).

En el Ecuador, los indigenas del Chimborazo interpretaron la pandemia como una invitacién
a pensar en la familia y en la comunidad, le encontraron un proposito y para intervenir en
medio de ella activaron las redes de solidaridad, recogieron hojas de eucalipto, de
santamaria, marco, otras plantas medicinales ademas de hortalizas, para enviar a otras
provincias, adaptaron practicas medicinales y de desinfeccién tradicionalmente utilizados en
su medio (52). En las comunidades indigenas de la Sierra, Costa y Amazonia se desarrollaron
iniciativas y estrategias locales basadas en las sabidurias y practicas ancestrales indigenas
para enfrentar los impactos asociados a la crisis causada por la pandemia, rechazando las

ordenanzas y recomendaciones del Estado.

Para los pueblos indigenas de Cotacachi, el COVID-19 no fue una enfermedad, sino un
producto del cambio climéatico causado por el descuido de las grandes potencias que estan
acabando con el medio ambiente y la naturaleza. Ademas, se menciona que emplearon
mezclas de trago y hierbas naturales y nunca usaron mascarillas ni recibieron dosis de
vacunas (54). Ademas, consideraron al COVID-19 como un problema psicolégico, en el cual
la aceptacion o no de la enfermedad afectaba la efectividad del tratamiento con compuestos
o limpias, fortaleciendo el cuerpo. Por otro lado, los habitantes de Colta Churuchumbi
afirmaron que el cuerpo humano es sagrado y para combatir el COVID-19 se deben tomar
aguas medicinales, utilizando plantas frescas de la cintura para arriba y plantas calientes de

la cintura para abajo.
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En cuanto a los pueblos indigenas Tséachilas, manifestaron que la enfermedad represent6 un
aislamiento total junto con los miembros de la familia en un espacio reducido, lo que
desencadend sentimientos de miedo; que se definieron como una emocidn negativa
sintomatica que aumentaba el riesgo de enfermedades fisicas y mentales, las cuales fueron
muy recurrentes en el contexto del COVID-19. Ademds, en estos pueblos, el temor y la
ansiedad también aumentaron considerablemente durante la pandemia debido a los
mandatos de distanciamiento y la dificultad para acceder a los servicios de salud,

demostrando niveles severos de temor, estrés y ansiedad.

Durante la pandemia, los pueblos indigenas Tsachilas expresaron la necesidad de que los
profesionales de la salud estuvieran mejor preparados para enfrentar el virus y encontrar
medicamentos efectivos para tratar a los individuos de las comunidades. También destacaron
la importancia de mejorar la atencion individualizada, ya que cada persona tiene diferentes
necesidades de salud. Consideraron a la pandemia como una oportunidad para practicar su
medicina ancestral, utilizando plantas como el arbol de tres puntas, ayahuasca, jengibre y
limén para aliviar los sintomas del virus. Ademas, llevaron a cabo bafios de vapor con
diferentes plantas como yocansa, hoja de ayahuasca, tres puntas, hojas de eucalipto y

jengibre, que resultaron ser esenciales para un tratamiento efectivo contra el COVID 19.

2.5. Transmision de saberes

Los Yachak, Taitas, o Shamanes, identificados como los terapeutas mayores, se
seleccionaban segun don y talento, en su preparacion debian viajar por distintos lugares para
conocer a otros sanadores y aprender nuevas experiencias; al terminar su formacién se
integraban a la comunidad con todas las capacidades de manejar plantas, minerales, y otros
objetos considerados curativos y sagrados. Los secretos de esta practica medicinal debian

ser transmitidos de manera oral hacia un discipulo o aprendiz (32).

Para el pueblo Miskito en Nicaragua no existe una forma especifica de adquirir conocimientos,
pues se da la transmision y apropiacion de saberes y practicas mediante un aprendizaje
dentro de la convivencia diaria, trayendo implicitos procesos de oralidad, observacion y
experimentacion. Mas especificamente, en este estudio se encuentra que los principales
mecanismos de transmision de saberes y practicas medicinales en la comunidad de Kamla
de la Costa del Caribe Norte fueron la oralidad y la observacion (37). A través de estas
palabras se visibiliza la posibilidad de transmitir y apropiarse de los conocimientos

tradicionales mediante la observacion de las practicas de agentes conocedores proximos al
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entorno fisico, quienes desarrollan en su quehacer cotidiano actividades cargadas de
conocimiento y sabiduria (37).

Sin embargo, estas formas de transmision de conocimientos han sido parcialmente
reemplazadas a través del tiempo, por ello, en la comunidad Kamla de la Costa del Caribe
Norte se perciben nuevas practicas relacionadas a la ruralidad y su sistema de informacién
propio “Muchos de ellos los escuchamos en la radio, en la tv, antes de ello no manejaba estos
tratamientos ahora si tengo el conocimiento sobre los medicamentos” Asimismo, existen
eventos vitales que impiden que algunos miembros de la comunidad se apropien de los
saberes y practicas medicinales propias, tal es el caso de una familia que replicé lo siguiente:
“Nosotros no sabemos mucho de esas cosas ya que nosotros perdimos a mi mama cuando
éramos pequefios entonces por ello no tuvimos quien nos ensefie” (37).
Contemporaneamente, se reconoce la necesidad de la educacién para la salud desde un

enfoque intergeneracional.

La educacion fomenta la ensefianza-aprendizaje de conocimientos, habilidades y destrezas
necesarias para el desarrollo integral, incluido el tema de salud y bienestar. EI Documento
Conceptual, Educaciéon para la Salud con Enfoque Integral, Concurso de Experiencias
Significativas de Promocion de la Salud en la Regién de las Américas de la Organizacién
Panamericana de la Salud y la Organizacion Mundial de la Salud (56) conceptualizan a la
educacién para la salud con enfoque integral como un proceso de generacion de
aprendizajes, no solo para el autocuidado individual, sino para el ejercicio de la ciudadania,
la movilizacion y la construccién colectiva de la salud en la cual participan las personas y los

diferentes sectores del desarrollo.

Los saberes antiguos, tradicionales y populares de las comunidades no son meras reliquias
del pasado, sino que actualmente representan un factor crucial para comprender su practica
futura, ya que rescatarlos contribuye a la preservacion de las culturas propias de una
sociedad. Es importante sefialar que la sabiduria ancestral ha experimentado una notable
evolucion y desarrollo en las comunidades, por lo tanto, rescatarla es fundamental para
conservar las diversas culturas y pueblos del mundo, junto con sus respectivas tradiciones,

costumbres, saberes y conocimientos. Segun Tapia (57).

Las tradiciones, conocimientos, practicas, mitos y valores se transmiten de generacion en
generacion en los distintos pueblos y culturas ancestrales, lo que les permite preservar su

autonomia y libertad para practicar su medicina tradicional y ensefiarla a las nuevas
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generaciones, asegurando su conservacion en el futuro. Buitrago sefiala que estos
conocimientos pueden transmitirse a través de practicas, costumbres, informacion, usos y
tradiciones cotidianas, fortaleciendo asi la inclusién social y econdémica, reafirmando la
existencia de los pueblos dentro de su propio universo y cosmovision, y promoviendo su

identidad cultural.

Es fundamental destacar que en Ecuador se han implementado estrategias para preservar
los conocimientos ancestrales, como el Régimen del Buen Vivir, el cual busca rescatar y
desarrollar los saberes transmitidos por los ancestros indigenas del pais (57). Asi mismo, se
encuentra en marcha el proyecto Buen Conocer, el cual valora y difunde estos saberes como
parte del patrimonio de los pueblos, y ha tomado la iniciativa de establecer pautas para
integrar la interculturalidad en la educacion primaria, secundaria y superior en diversas
comunidades y pueblos; de esta manera, se promueve la conservacion de una educacién

intercultural en el Ecuador.

Lemos sostiene que la manera éptima de transmitir los conocimientos y saberes ancestrales
es a través del didlogo de saberes. Este enfoque se basa en el reconocimiento de que todas
las culturas y pueblos poseen sus propias creencias, valores y practicas, al tiempo que se
reconoce que el ser humano no es ajeno a la naturaleza, sino que es parte integral de la
misma. En consecuencia, se resalta la importancia de cuidarla, de modo que esta herencia
pueda convertirse en un patrimonio cultural en el futuro, y su transmision permita que mas

comunidades la integren como parte de la medicina ancestral y alternativa (57).

Los conocimientos heredados por ciertos grupos indigenas se transmiten como parte del
patrimonio cultural inmaterial. Este patrimonio abarca todos los saberes, practicas,
habilidades, expresiones orales y técnicas ancestrales que han sido legados de generacién
en generacion hasta la actualidad; su transmision se realiza mediante la observacion, la
ensefianza practica, el diadlogo, fuentes escritas primarias y secundarias, asi como de la
formacion de profesionales ancestrales como parteras, chamanes y comadronas, entre otros.
Segun la UNESCO, todos estos saberes y sus fuentes deben ser protegidos, ya que
representan un legado vital de nuestros ancestros y son fundamentales para que las nuevas

generaciones adquieran conocimientos en medicina ancestral (58).

La transmision de conocimientos ancestrales también puede lograrse a través del didlogo
intercultural, lo cual facilita una forma més efectiva de transmitir y asimilar los saberes

tradicionales mediante la observacion de las practicas de los profesionales ancestrales que
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estan préximos al entorno fisico y a la naturaleza, como las parteras y yerberos. Estos
individuos llevan a cabo sus actividades cotidianas con un profundo conocimiento y sabiduria
(59). Durante la pandemia de COVID-19, la transmisién de conocimientos ancestrales se
difundié rapidamente en los pueblos y comunidades rurales y de bajos recursos debido a la
falta de acceso a servicios de atenciéon médica, muchos recurrieron a la medicina tradicional
de sus ancestros indigenas para aliviar los sintomas, utilizando preparados de plantas

medicinales.

La aplicacion de la medicina ancestral por parte de estas comunidades resulté esencial, tanto
para los habitantes de las areas urbanas como para los profesionales de la salud, quienes la
adoptaron como medicina complementaria con resultados beneficiosos. Por lo tanto, es
crucial revitalizar las practicas de transmision y apropiacién de conocimientos ancestrales, ya
gue gracias a ellos muchas poblaciones y comunidades indigenas pudieron enfrentar el
COVID-19 (59).

Por los antecedentes antes mencionados el posicionamiento del proyecto de investigacion
titulado: Saberes andinos en respuesta a la pandemia COVID 19 y sus secuelas en el Canton
el Tambo de la Provincia de Cafiar se orienta hacia la teoria de la complejidad bajo la
epistemologia pluralista, el modelo de salud intercultural, con enfoque hacia la prescripcion
social y transmision de saberes pues involucra los cuidados de salud, buen vivir y bienestar
desde los saberes ancestrales vinculados con las diferentes practicas en tiempos de crisis

sanitaria.

2.6. Estado del arte

En el tiempo de la pandemia de COVID-19, como respuesta a la poca informacion sobre la
naturaleza de la enfermedad, muchas personas siguieron consejos de familiares, vecinos o
amigos. En ese contexto, se empez6 a probar y utilizar diversos productos, que en ocasiones
lograban ser efectivos y se incluia como parte del tratamiento el uso de intervencion de
elementos naturales. Es necesario indicar que segun la literatura hubieron productos que
mostraron mayor eficacia, entre ellos: el jengibre, reconocido por sus excelentes propiedades
antivirales, anti inflamatorias, inmunoldgicas y antioxidantes (52). Un estudio publicado en
Nigeria (2020), exploré diferentes remedios caseros ampliamente aclamados durante la
pandemia, e indicé que en algunas areas de Africa, se emplearon remedios caseros que
contenian jengibre, ademas de otras plantas medicinales, y se observé que fueron efectivos

para reducir la intensidad de los sintomas de COVID-19 (53).

Katherine Michelle Tacuri Toral - Camila Alexandra Zhicay Ifiguez



UCUENCA 29

Un estudio exploratorio descriptivo, realizado cabo en Cuba (2022), sobre el uso de estas
plantas frente al COVID-19; reveld que el 55% de los participantes utilizaron Fito preparados
caseros, de los cuales, el 21,19% empled preparados caseros, mientras que el resto opté por
preparados disponibles en los centros farmacéuticos. Entre las plantas que se destacan
estan: la sébila, el orégano francés, la naranja y la cebolla. La mayoria de los participantes
del estudio utilizaron estos recursos para tratar los sintomas y fortalecer su sistema

inmunolégico, y un pequefo porcentaje lo utiliz6 como medida preventiva (54).

En Cuba, durante la pandemia del COVID-19, se implementé el uso de plantas medicinales y
medicina de origen animal como: la miel de abeja y el propéleo, con la finalidad de tratar y
prevenir esta enfermedad. Por la cual como tratamiento alternativo principal es el asmaca,
composicion de extracto de aloe vera, con extracto de flores de majagua, savia de pseudotallo
de platano, miel de abeja y propéleo; que tiene entre sus principales efectos terapéuticos, la
relajacion de los muasculos respiratorios, actuando como antialérgico, inmunoestimulantes,

antioxidante y antiinflamatorio mismas que fueron efectivas como tratamiento alternativo (55).

En el mismo contexto del uso de plantas medicinales para el manejo de los sintomas del
Covid, un estudio cualitativo realizado por Castro K, et al. (2022), en la region de Guanentina
y Comunera, destacé: la moringa, el limon, el eucalipto y la menta como las mas demandas
en los mercados de la localidad, su preparacién y consumo, lo indicaron mayoritariamente en
preparaciones de infusién, aromatica y de coccion; entre las partes mas utilizada de dichas
plantas se mencionan las hojas con las ramas, cuyo preparado se elaboraba entre 1y 2 veces
al dia (56). En los resultados del estudio se indica que quienes consumieron sus preparados

lograba mejorar los sintomas de la gripe y de la tos (56).

En Peru un estudio cuantitativo, retrospectivo; realizado por la Universidad de la Sierra mostr6
como resultados: que el 99,63% de los estudiantes diagnosticados de COVID-19 y el 89,0%
de los familiares afectados por la misma enfermedad; recurrieron al uso de plantas
medicinales como parte de su tratamiento y utilizaron las hojas del eucalipto y del matico; la
preparacion mas comun fue la infusidn, seguida por jarabes y pociones, aunque también se
aplicaban en bafios o frotaciones y se utiliz6 ademas pero con minima frecuencia el uso de

animales, minerales y précticas espirituales (57).

A nivel del Ecuador, el uso de la fitoterapia como elemento alternativo; no fue la excepcion,
esta practica se utiliz6 como recurso curativo, considerando las propiedades de uso de

plantas propias del entorno, que ayudaban a prevenir y tratar los principales sintomas: dolor,
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inflamacion y/o malestar general (58). La forma de preparar variaba entre: unguentos,
vaporizaciones, infusiones, jarabes a través de la combinacién con otras plantas y productos

naturales.

Otro estudio desarrollado en la ciudad de Ambato, al norte del Ecuador, los participantes
indicaron que, como parte de sus creencias, hicieron uso de la fitoterapia; utilizando
principalmente plantas como: la manzanilla, el jengibre y el eucalipto, ya que poseen
propiedades terapéuticas y ademas son de una correcta eficacia; otros participantes del
estudio indicaron el uso concomitante del “trago puro” con las plantas medicinales ya citadas.
En los resultados se destacaba la importancia del uso de ciertas plantas medicinales para el
tratamiento y prevencién del COVID-19, recalcando ademas la nula presencia de efectos

adversos (59).

Finalmente, en un trabajo de investigacién mixta, realizado por Chicaiza M. (2021) en una
comunidad del canton Otavalo sobre el uso de la medicina ancestral frente al Covid, menciona
gue los entrevistados coinciden como tratamiento en el uso del jengibre, el zambo, tilo, menta,
eucalipto; ademas de otras plantas templadas como escancel, la flor de malva, el amaranto
blanco y rosado, plantas que en mayoria son cultivadas en sus propias huertas a excepcion
del eucalipto que crece de forma libre en el territorio; como método de preparacion se destaca
la infusion y en su mayoria el tratamiento herbal se combina con otras practicas como es el
bafio energético con las propias plantas y rituales espirituales. La informacidn descrita refleja
la importancia y el realce que la comunidad le otorga a los saberes ancestrales transmitidos
de generacion en generacion debido a los favorables resultados obtenidos en la salud de su
gente (60).
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Capitulo 1l

3. Objetivos

3.1. Objetivo General
Describir los saberes andinos en respuesta a la pandemia COVID - 19 y sus secuelas en el
Canton El Tambo, provincia de Cafiar 2023-2024.

3.2. Objetivos Especificos
Caracterizar socio demogréfica y culturalmente a la poblacion de estudio.
2. Indagar las percepciones y conocimientos respecto a la pandemia por COVID - 19y
sus secuelas en la poblacion de estudio.
3. Conocer las practicas y experiencias terapéuticas para tratar el COVID - 19 y sus

secuelas en la poblacién de estudio.
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Capitulo IV

4. Disefio metodoldgico

4.1. Disefio de estudio
Cualitativo

4.2. Tipo de estudio
Fenomenoldgico

4.3. Area de estudio
Cantoén El Tambo, Provincia de Caiiar.

4.4. Poblacién y muestra

Se realizé la seleccién de los participantes de la investigacion de manera dirigida e
intencional; se contactaron a informantes calificados, lideres comunitarios y actores sociales
del sector a quienes se les visitd por una sola ocasién; ya que eran citados con anterioridad
por parte del personal del Departamento de Turismo del cantén El Tambo. El nimero de
participantes se configuré por la capacidad de recoleccion de datos y andlisis, considerando
a 6 participantes; en virtud de que con ellos se realiz6 la saturaciéon de la informacion en

respuesta a las categorias propuestas.

4.5. Criterios de inclusién y exclusion

4.5.1. Criterios de inclusién:
e Hombres y mujeres adultos que se identifiquen como grupos culturales andinos y/o

gue apliguen medicina ancestral.

e Personas que residan en el area geografica de estudio y estén dispuestas a participar
en la investigacion.

e Personas que acepten participar en la investigacion mediante la firma (o huella) del
consentimiento informado.

e Personas que tengan las capacidades mentales facultativas que puedan proporcionar

informacion veridica.

4.5.2. Criterios de exclusion:
e Nifos y Adolescentes que pertenezcan a grupos culturales andinos.
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4.6. Categorias
Conocimiento
Percepcién

Practica

4.7. Métodos y instrumentos para la recolecciéon de informacion

4.7.1. Métodos
La metodologia que se utilizd en este estudio fue la cualitativa.

4.7.2. Técnicas
Para la recoleccion de datos se utiliz6 como técnica, la entrevista a profundidad a través de

una guia de preguntas relacionadas a las principales categorias de estudio, lo que permitié
profundizar en los conocimientos, percepciones, practicas y experiencias terapéuticas

respecto al COVID 19 y sus secuelas.

Las entrevistas se realizaron de forma personal e individual a los Yachaks, aguatero, miembro
de la comunidad y dirigente comunal, quienes manejan los saberes ancestrales, ademas se
considerd la privacidad, los principios éticos (Ver item Consideraciones éticas y de género) y

firma del consentimiento informado.

Es necesario indicar que las entrevistas se realizaron, respetando la disponibilidad de los
participantes previo acuerdo y coordinacion con el departamento de Cultura del cantén El
Tambo; se acudié a sus domicilios y se buscé en lo posible un lugar adecuado donde se
genere la menor interrupcion o distracciéon. Cada entrevista se grab6 y fue transcrita en
formato Word para su posterior descarga en el Software Atlas ti como documento primario

para su respectiva descripcién e interpretacion.

4.8. Plan de analisis

El analisis de los datos cualitativos se realiz6 considerando la propuesta de Van Manen (62)
para los estudios fenomenol6gicos que consiste en el andlisis del discurso y temas
especificos, asi como en la busqueda de sus posibles significados, misma que inicié con una
primera etapa de naturaleza descriptiva, de las percepciones y conocimientos; por medio de
la realizacion de las entrevistas (grabadas), la elaboracion de notas de campo que registraran
las practicas y experiencias terapéuticas frente a COVID - 19 y sus secuelas y por ultimo la
transcripcion textual al computador guardando la fidelidad asociada a la experiencia de la
persona (el uso de las mismas palabras y el sentido). A continuacion, se detallan los

procesos:
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Transcripcion: Se realizé directamente del audio a un procesador de textos, tratando de ser
lo més fiel a los dialogos, textualmente cuidando que se describan expresiones o silencios
entre paréntesis, al igual se cuidaron los signos de puntuacién, admiracién, interrogantes para
darle sentido al texto, por ética se respetod el principio de confidencialidad al sustituir el nombre
del entrevistado por codigos, y en el texto, se separd las intervenciones haciendo una
diferencia entre el entrevistado y el entrevistador. Cada entrevista tuvo su propia
transcripcién, los productos se subieron al Software Atlas ti como documentos primarios en

una unidad hermenéutica.

Codificacidn: Las categorias de andlisis antes mencionadas sirvieron de codigos a priori, de
ellos se desprendieron subcodigos. Cada documento primario fue leido, analizado y
reflexionado. Para la seleccién de citas se escogieron los codigos a priori (centrales y se los
enlazo, se crearon categorias emergentes por necesidad de los investigadores).

Otros aspectos a considerar en la codificacion fueron:

Ordenacion de categorias por niumero de veces de aparicién (punto de saturacion):
Todos los documentos primarios fueron debidamente analizados y codificados y una vez
concluido este primer nivel, por medio del mismo Atlas ti se procedié a imprimir la lista de
codigos con citas para la interpretacion de datos. Para la saturacion de citas se considero el
criterio del investigador; a medida que los datos se convertian en algo repetitivo o redundante

y los nuevos analisis confirman lo que se ha fundamentado (61).

Analisis del contenido: fue sincrénico, pues los datos se revisaron por distintos
investigadores en la multidisciplinariedad. Las interpretaciones son coherentes y fieles con
los relatos. Los investigadores encontraron el significado y sentido en la medida que
vincularon y asociaron las citas en cada categoria y describieron lo vivido, observado,
analizado y evaluado en profundidad, es decir se fundamenta el andlisis en los datos
incurriendo en niveles mas abstractos como lo sefiala Creswell citado en Herndndez y Cols
(61).

Triangulacion: se realizd, identificando la coincidencia de los datos entre distintas fuentes;
la realizaron los investigadores con el mismo conjunto de datos a fin de obtener mayor riqueza

interpretativa y analitica.
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4.9. Instrumentos

Los instrumentos seleccionados para llevar a cabo la recoleccibn de datos en esta
investigacion incluyeron una ficha sociodemogréfica - cultural y una entrevista
semiestructurada a profundidad. Estos instrumentos fueron disefiados con el propoésito
especifico de explorar los saberes andinos en respuesta a la pandemia de COVID-19,
abordando aspectos como conocimientos, percepciones, practicas y experiencias
terapéuticas. La ficha sociodemografica - cultural se utilizé para recopilar informacion
detallada sobre el contexto sociocultural de los participantes, mientras que la entrevista
semiestructurada permitié una indagacion mas profunda y reflexiva sobre sus vivencias y

perspectivas relacionadas con la situacion sanitaria.

4.10. Definicion de las categorias

Conocimiento: El conocimiento es un conjunto de informacion almacenada mediante la
experiencia o el aprendizaje, 0 a través de la introspeccion. En el sentido mas amplio del
término, se trata de la posesion de mdltiples datos interrelacionados que, al ser tomados por
si solos, poseen un menor valor cualitativo. Para el filésofo griego Platén, el conocimiento es
aguello necesariamente verdadero (episteme) que se diferencia de la creencia y la opinién,
pues la creencia puede ignorar la realidad de las cosas, por lo que forman parte del &mbito
de lo probable y de lo aparente. El conocimiento es una relacién entre un sujeto y un objeto.
El conocimiento cientifico no sé6lo debe ser valido y consistente desde el punto de vista légico,

sino que también debe ser probado mediante el método cientifico o experimental (63).

Percepcién: La nocién de percepcién deriva del término latino perceptivo y describe tanto a
la accibn como a la consecuencia de percibir; es decir, de tener la capacidad para recibir
mediante los sentidos las iméagenes, impresiones o sensaciones externas, o comprender y
conocer algo. Para conocer el mundo interior o exterior es necesario realizar un proceso de
decodificacion de los mensajes que se reciben a través de todo el cuerpo. Se define como
percepcion al proceso cognoscitivo a través del cual las personas son capaces de
comprender su entorno y actuar en consecuencia a los impulsos que reciben; se trata de
entender y organizar los estimulos generados por el ambiente y darles un sentido. La
percepcion puede hacer mencién también a un determinado conocimiento, a una idea o a la

sensacion interior que surge a raiz de una impresioén material derivada de los sentidos (64).

Practica: La practica es la accion que se desarrolla con la aplicacién de ciertos

conocimientos. La practica también es el gjercicio que se realiza de acuerdo a ciertas reglas
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y que puede estar sujeto a la direccion de un maestro o profesor (65).

4.11. Consideraciones bioéticas

4.11.1. Confidencialidad

Se aplicaron medidas para garantizar la privacidad y confidencialidad de los datos personales
de los participantes; se identificé utilizando cédigos para cada participante, se almacené la
informacion en un computador con clave de acceso, disponible solo para los investigadores.
Con el proposito de salvaguardar el respeto hacia la comunidad y los participantes en la
investigacion, se logré obtener una carta de intencionalidad por parte del dirigente de turismo
y cultura, con quién se establecidé contacto previo y se detallé la informacion acerca de la
propuesta de investigacion.

4.11.2. Balance riesgo beneficio
Para comenzar con el desarrollo de la investigacion se inicié con la aprobacién del protocolo

por parte de la directora, asesor, comision de investigacion y el comité de ética de la Facultad
de Ciencias Médicas de la Universidad de Cuenca. Todos los participantes fueron solicitados
a proporcionar su firma de consentimiento informado de manera voluntaria después de recibir
una explicacion detallada sobre el objetivo de la investigacién. Ademas, se asegurd que los
datos recolectados durante la investigacion se mantendrian bajo la confidencialidad estricta
en el informe final. Los beneficios directos para los participantes incluyeron el tener una base

de conocimientos sobre el tema.

4.11.3. Declaracion de conflicto de intereses
Los autores declaran no tener ningun conflicto de interés.

4.11.4. Consentimiento informado
Revisar anexo A.
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Capitulo V

5. Resultados

5.1. Caracterizaciéon socio demografica y cultural de la poblacion de estudio

Tabla 1. Caracteristicas socio demogréficas y culturales de los participantes de El Tambo

Codigo Edad Sexo Instruccion  Estado Ocupacién Etnia Idioma Religién
Civil
MZ001 | 69 Hombr  Primaria Casado Agricultor Indigen  Kichwa- Ningun
aflos e a Espafol a
MLO002 | 68 Mujer Secundari Casada Agricultora  Indigen  Kichwa- Catélica
afos a a Espanol
MGO0 | 43 Mujer Superior Casada Quehacere Indigen Kichwa- Catdlica
3 afos s a Espanol
domésticos
SY004 | 43 Mujer Superior Casada Tecndloga Indigen Kichwa- Catélica
afos en a Espanol
Medicina
Andina
RGO005 | 57 Hombr  Posgrado Divorciado Sanador Indigen  Kichwa- Catdlico
afos e a Espanol
- Italiano
Francés
CCO006 | 50 Mujer Superior Divorciada Artesana Indigen  Kichwa - Catdlico
afios a Espafiol

Fuente: Datos recolectados de la ficha socioeconémica y cultural
Autoras: Katherine Michelle Tacuri Toral, Camila Alexandra Zhicay Ifiguez

Respondiendo al primer objetivo planteado en el presente estudio; se puede indicar que la
poblacion que formé parte de la investigacion, incluyd: cuatro mujeres y dos hombres
provenientes del canton El Tambo, todos ellos pertenecientes al pueblo indigena Cafiari. En
términos linguisticos, los idiomas predominantes entre los participantes fueron el kichwa y el
espafiol. Cabe destacar que uno de los participantes, ademas de hablar los idiomas
mencionados, también tenia habilidades en italiano y francés. En cuanto a la edad de los
informantes existe un amplio rango, siendo la mas joven una mujer de 43 afios y el de mayor
edad con 69 afios. En relacion al nivel educativo, la mayoria de los participantes tenian
formacion académica superior, existiendo variaciones entre: primaria incompleta hasta
posgrado. En términos de estado civil, cuatro participantes estaban casados(as), mientras
gue dos estaban divorciados(as). La ocupacién de los participantes también fue variada e
incluyd roles como agricultor, quehaceres domésticos, tecnéloga en medicina andina,

sanador y artesana. En lo que respecta a religion, la mayoria de los participantes se
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identificaron como catélicos, a excepcion de uno; quien refirid no identificarse con ninguna
religién en particular. Finalmente, los roles que desempefiaban en la comunidad también eran

diversos e incluian funciones como yachak, aguatera, miembro y dirigente.

5.2. Percepciones y conocimientos respecto a la pandemia por COVID 19 y sus
secuelas

Quienes utilizan la medicina ancestral, mayoritariamente refieren haber adquirido sus
conocimientos desde la infancia, y esa transmision de conocimientos lo reciben mediante la
ensefianza de abuelos o padres; quienes compartian sus saberes mientras trabajaban en el

campo o realizaban tratamientos para sanar a familiares y miembros de la comunidad.

Con el transcurso del tiempo, algunos conocedores ancestrales buscaron formalizar y
enriguecer sus conocimientos al ingresar a institutos especializados en medicina ancestral.
Ademas, participar activamente en ceremonias ancestrales para profundizar alin mas en sus
habilidades y sabiduria. Durante la pandemia de Covid-19, estos conocimientos adquirieron
una relevancia crucial al proporcionar métodos efectivos para aliviar a los pacientes

contagiados por el virus.
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Figura 1. Percepcion y conocimiento de los participantes de El Tambo
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Fuente: Datos recolectados de la entrevista semiestructurada

Autoras: Katherine Michelle Tacuri Toral, Camila Alexandra Zhicay Ifiiguez
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Definicion: Al consultar a los participantes sobre la pandemia del COVID-19, algunos médicos
ancestrales expresaron la creencia de que este virus fue creado por el ser humano y se
escapo de un laboratorio. Mientras que, otro participante sugirié que el COVID-19 podria ser
una enfermedad estacional, comparandola con afecciones del pasado como la fiebre amarilla

o la tos ferina.

...peste que sabian decir los mayores, por temporadas se pega una enfermedad,
como las otras enfermedades antiguas que han sabido pasar, como la fiebre amarilla,
como el tos ferina MZ001

...es un virus que se ha escapado de laboratorio, afectd6 a muchos, a todo el mundo
SY004

...enfermedad producido por el virus, bueno muchos dicen que ha sido provocado,

creado en laboratorio RG005

Medios de informacion de la existencia del COVID — 19: La comunidad se mantuvo informada
acerca del COVID-19 a través de varios medios de comunicacion, incluyendo las noticias
divulgadas por el COE Nacional, que ofrecian actualizaciones sobre la evolucién del virus.
Ademas, las redes sociales desempefiaron un papel fundamental al permitir que los miembros
de la comunidad se comuniquen entre si y compartan sus experiencias sobre la situacion

local.

...la noticia que dicen gque ya viene, primero se escuchaba en China, la fama se
escuchaba demasiado ML002

Mediante las noticias, las redes sociales MG003

Los medios de comunicacioén, lo que es televisién, las redes sociales RG005

..una noticia, a nivel mundial esto, no solo local, sino fue una extensioén en todo el
sentido de la palabra de esta cuestion del COVID CC006

Sintomatologia: Los conocedores de la medicina ancestral sefialaron que los signos y
sintomas presentados por la comunidad variaban segun el estado inmunolégico de cada
individuo. Sin embargo, los sintomas asociados expresados incluyen debilidad muscular,
sensacion de decaimiento, dolor de cabeza, tos, pérdida de olfato y gusto. En menor
frecuencia, se informan sintomas como dolor de garganta, espalda y huesos, elevacion de
temperatura corporal, nduseas, episodios de desmayo, sudoracién excesiva y dificultad

respiratoria.

...tenfan nauseas a la gente (...) decaimiento de todo del cuerpo, las nauseas, y el

tos, pequefa tos asi MZ001
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...dolor de todo el cuerpo, sin los sentidos del gusto, sin olfato ML002

...es la temperatura, dolor de cabeza, he, o sea, el cuerpo era muy debilitado, eso es
lo que decian MG003

...habia golpeado el cuerpo (...) una debilidad lo que tenia dijo SY004

Como se contagid: La mayoria de los participantes concuerda en que la transmision del virus
se produce principalmente mediante el contacto directo o la interaccién, como, por ejemplo,
al entablar conversaciones, dar la mano o incluso compartir un mismo espacio con una

persona infectada por el COVID-19.

...el contacto (...) cuando se da la mano, ya se transmitia ese virus ML002

...por lo que se hablaba (...) mediante la saliva MG003

...en tos se contagia, pues cuando alguien esta ya con tos, con sintomas, se va a
contagiar RG005

...Si no nos lavamos las manos, a pegarse a alguien que esta con COVID CC006

Paoblacion afectada: Dentro de la comunidad, al compartir informacion sobre quiénes se han
contagiado, los participantes sefialan que la poblacién mas afectada ha sido la de adultos
mayores y adultos que ya tenian diagnésticos médicos previos. Uno de los participantes hacia
énfasis en que los adultos que salian de casa y regresaban contagiados y de esta forma
contribuyendo al contagio, afectando especialmente a los adultos mayores al volver y

transmitirles el virus.

Adultos méas que todo (..) méas bien a los nifios y adultos mayores (...) adultos desde
20 a 60 afios MZ001

...no ha habido mayor incidencia, pero en el centro personas mayores y algunas
personas que tenian enfermedades catastréficas ML002

.. adultos mayores, a los jovenes (...) Ellos fueron los muchos causantes RG005

Secuelas post COVID — 19: Al explorar las secuelas post COVID-19, se observé que la salud
de las personas experiment6é cambios significativos, evidenciados por sintomas como fatiga
persistente, dolor muscular, debilidad general, molestias 6seas, pérdida de peso y un estado
de animo disminuido, llegando incluso a dificultades para conciliar el suefio. Se destacé que

el sistema respiratorio es el mas afectado, y las secuelas comunes presentes incluyen la
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pérdida de olfato y gusto, dolor de garganta, dificultad respiratoria y la acumulacion de flema

de dificil eliminacién; como lo refieren en sus expresiones:

...con decaimiento, mas fragil MZ001

No tienen fuerza, ya no queda normal el cuerpo, queda dolorido ML002

...se queda aqui en el pechito algo, como flema, “ya”, y que es como no pueden
expulsar todo CC006

Reaccion comunitaria: La comunidad experimentd una reaccion de miedo y péanico al
enterarse del contagio de COVID-19, ya que las medidas indican la imposibilidad de reunirse
y la necesidad de pasar tiempo solo en casa.

...nos hicieron tener miedo, porque decian de eso no tienes la cura,(...) es seguro la
muerte. MG003

Todo era miedo, todo era panico, entonces nadie podia decir nada. RG005

...un poco miedoso por tanta, como bombardeaban de que hay que tener cuidado y
tener proteccion CC006

5.3. Précticas y experiencias terapéuticas para tratar el COVID 19y sus secuelas

Durante la crisis sanitaria, se aplicaron diversas técnicas ancestrales, como infusiones
medicinales, vaporizaciones, bafios de plantas y el uso del temascal. Estas practicas no solo
demostraron su eficacia sino también su adaptabilidad a las circunstancias actuales,
destacando la importancia de integrar la medicina ancestral con enfoques contemporaneos

para abordar los desafios de la salud.
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Figura 2. Practicas y experiencias terapéuticas de los participantes de El Tambo
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Fuente: Datos recolectados de la entrevista semiestructurada
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Diagndstico: En la comunidad, los participantes han sefialado que el método de diagndstico
mas comun consiste en observar los signos y sintomas, los cuales son similares a los de una
gripe, pero con mayor intensidad. Sin embargo, es interesante destacar que solo un
participante mencion6 un enfoque Unico para diagnosticar el COVID-19, utilizando el huevo
como indicador.
..diagnosticamos a través del huevo, mismo a través de la orina, entonces, por
ejemplo, a través del huevo aparecen los virus ahi adentro, (...) como es el chiquito
asi virus ahi brillando MZ001
Segun por los sintomas que senti, con dolor de cabeza, la temperatura, no tenian el
olfato MG003
Por los sintomas, ese de mucho sudor, dolor fuerte de los huesos, ya no era una gripe

como normal, una gripe comdn y corriente, era una gripe un poco mas intensa CC006

Formas de prevencion: Con el fin de prevenir la propagacién en las comunidades, la mayoria
de los conocedores de la medicina ancestral han expresado haber adoptado practicas como
el consumo de infusiones de plantas amargas junto con bebidas, ademas de incinerar
eucalipto y altamisa en el hogar para generar humo. Por otro lado, algunos recomendaron
seguir las medidas preventivas mencionadas por el COE Nacional liderado por el Ministerio
de Salud Publica, entre ellas: evitar aglomeraciones, usar mascarillas y realizar

desinfecciones con alcohol al 70%

La planta amarga sirve para proteger de los virus, toda clase de virus, inclusive para
limpiar el cuarto con el marco que dijimos, con el altamiso, la verbena y todo lo que es
planta amargo MZ001

En la comunidad hacian unas ollas de agua, para eso, aguas amargas ML002

... la cuarentena, el cierre, el aislamiento mas que todo, no se hizo nada de reuniones,

nada para no estar juntos la gente, sino cada quien en su casa MG003

Opinion del tratamiento alternativo vs el convencional: Los participantes expresaron que la
confianza de la gente en los tratamientos y remedios tradicionales, asi como en las terapias
ancestrales, se fundamentaba en la percepcién de que la medicina convencional no habia
tenido un éxito considerable en el tratamiento del COVID-19. Ademas, se sefald que existid
un temor dentro de la comunidad relacionada con la posibilidad de ser intubados y recibir un

tratamiento considerado inadecuado. Esta aprehension llevd a que algunas personas elijan
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opciones de medicina tradicional, como el uso de infusiones y vaporizaciones, en lugar de

buscar asistencia en unidad sanitarias publicas o privadas.

..Si confia en el tratamiento ancestral, el remedio ancestral todo lo que es la terapia
ancestral, la medicina legal no ha respondido mucho, no ha dado éxito tanto MZ001
...mucha gente se puso a reflexionar, de que realmente la medicina nuestra si sirve.
De que en los hospitales practicamente te llevan y ahi es simplemente para matarte
ML002

...a hospitales contaron que ellos entubaron, ahi tenia que estar, no daba un
tratamiento con adecuado, ese miedo también lleg6 a las comunidades, si es que voy

a un hospital me van a matar RG005

Técnicas y productos de tratamiento comunitario: Al preguntar a los conocedores de medicina
ancestral acerca de las técnicas y productos empleados para tratar a los pacientes
contagiados por COVID-19, todos coincidieron en utilizar enfoques similares, como:
infusiones, vaporizaciones, bafios con plantas amargas y el temascal que consiste en realizar
un bafio de vapor en una estructura circular, involucra la generacion de vapor mediante la
colocacion de piedras calientes en un hoyo central, los participantes se sientan alrededor de
este hoyo y se le aplica hierbas arométicas y agua para intensificar el vapor. Ademas, los
productos empleados en estas practicas incluyen plantas maestras y amargas, citricos,

bebidas alcohdlicas, miel de abeja, y manteca de burro o perro.

...montecitos amargos, especialmente la verbena, el jengibre, la canchalagua (...) de
ahi mezclar con el puro, con el trago, el limén, la naranja MG003

...a hacer en vaporizaciones (...) con el eucalipto. Vaporizacion con ciprés, con
manzanilla. El temazcal funciona muy bien RG005

...bafios de plantas, bafitos de plantas, de romero, o bafios con hojitas de altamiso
CCO006

...tratamos con calditos de pollo, poniendo hierbitas, con jengibre CC006

Tratamiento de secuelas post COVID — 19: El abordaje para las secuelas post COVID-19 por
parte de los participantes en la investigacion, se centraron en fortalecer el sistema
inmunoldgico, promoviendo una alimentacién mas saludable con productos naturales como
avena, cebada, mellocos, caldos de pollo y jugos verdes. Ademas, aplicaron técnicas

terapéuticas como bafios de plantas amargas, infusiones y destacan la importancia del reposo
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en el proceso de recuperacion.

... se coman la avena (...) el arroz de cebada, el melloco, la oca MZ001

...hacemos con aguitas, siempre no faltan aguitas amargas, aglitas frescas, aguitas
célidas ML002

...tener reposo, no podian salir al frio, bafio de monte, pasaban es con alcohol trago,

macerado con plantas amargas SY004

Tratamiento efectivo: Desde la perspectiva de los conocedores de medicina ancestral, se
destaco la eficacia de los tratamientos tradicionales, mencionando que todas las técnicas
empleadas han demostrado ser efectivas. Estas practicas no solo contribuyen al tratamiento
del COVID-19, sino que también benefician a otros sistemas del organismo, promoviendo asi

una recuperacion integral y rapida.

La vaporizacion seria, bafios a vapor, el temazcal y puro vapor de eucalipto SY004
El temazcal chuta ha dado muy buenos resultados RG005
...lo hemos hecho de todo ahi CC006

Alimentos consumidos recomendados como tratamiento: Los alimentos que se recomendaron
para consumir durante la pandemia, incluyen hortalizas, verduras, granos como: trigo, maiz,
habas, entre otros y que son propios de la zona geografica y que suelen ser cultivados por

ellos, ademas de alimentos como el caldo de gallina criolla, el caldo cuy y jugos verdes.

La quinua, la machica, el maiz, las habas, todo lo que son granos. Caldito de gallina,
caldo de cuy, (...), todo grano. Trigo, frejol, maiz, ahi se ponia perejil MLO02
...granos (...) frejol seco, todo grano seco, arveja, el arroz de cebada SY004
...que tenga proteina, pollo pero criollo (...) juguitos verdes, alfalfa con perejil, con

huevos criollos, naranja y zanahoria con naranja CC006

Combinacion de tratamientos: La combinacion de la medicina ancestral con la medicina
tradicional fue uno de los tratamientos utilizados por la mayoria de los informantes. Esta
combinacion consistia en tomar el agua de las plantas medicinales con pastillas como: el
paracetamol, la finalin, la aspirina, alka seltzer o con pastillas para la gripe. Sin embargo,
entre los participantes, se destaco quien refirio nunca haber recomendado la combinacion de
la medicina ancestral con la occidental y explic6 ademas que investigé sobre el principio

activo de las pastillas y busco en qué planta podria encontrar ese mismo principio,
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encontrando que el principio activo del paracetamol se contenia en el anis estrellado y de la
aspirina, en la cascara del sauce y que al hacer infusiones de estas plantas, se podria

reemplazar el uso de medicamentos con la fitoterapia.

En algunos casos con pastillas. Paracetamol, Alka-Seltzers, pastillas para la gripe
ML002

...yo mandaba esa agiiita (...) si que tiene alguna pastilla del médico, tomar con esas
aguitas MG003

...he utilizado paracetamol esta en anis estrellado, la aspirina est4 en cascara de
sauce RG005

Vacunas: Al investigar acerca de los tratamientos occidentales para combatir y prevenir el
COVID-19 dentro de la comunidad, se mencionaron las vacunas. La percepcion de los
conocedores ancestrales hacia las vacunas fue negativa, ya que sostuvieron que estas
contienen el virus, lo cual genera una respuesta adversa en el organismo de las personas,
causando malestares como dolor en el brazo, cabeza, articulaciones y una sensacion general

de decaimiento en el cuerpo.

No queremos la vacuna (...) mayores ya murieron, inflamaba demasiado ML002
...meten el virus en el cuerpo SY004
...han quedado con dolores, (...) de articulaciones, dolores de huesos RG005

...dio inmediatamente el dolor (...) pensé que ya va a pasar, nunca lo pas6 CC006
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Uso de plantas medicinales como tratamiento del COVID - 19

48

Tabla 2. Uso de plantas medicinales como tratamiento durante el COVID 19

Cdédigo Plantas Preparacion Cantidad Observaciones
MZz001 | Cascarilla con Infusiones Una copita Mezclado con limoén y
jengibre trago
MZz001 | Verbena Infusiones y zumo Una copita Mezclado con alcohol
MZz001 | Cebolla,ajo Infusiones Un litro Ninguno
MZ001 | Altemisa, eucalipto Quemado y No Ponian de bajo de las
limpiar declarado habitaciones
MLO0O02 | Cascarilla Infusién Una copita Mezclado con trago y
limén
MLO002 | Canchalagua Infusién Un litro Se toma como agua de
tiempo
MLO02 | Chuquiragua Infusién Un litro Se toma como agua de
tiempo
MLO02 | Verbena Hervir Una copita Mezcla con trago,
limén y miel de abeja
MLO002 | Jengibre, toronijil Infusién Un litro Mezclado con limén y
cebolla
MGO003 | Verbena, jengibre, Infusion Un litro Mezclar con trago,
canchalagua limén y naranja.
MGO003 | Mortifio, jengibre Infusién Un litro Se toma como agua de
tiempo
SY004 | Tusilla Infusién Un litro Se toma como agua de
tiempo
SY004 | Eucalipto Vaporizaciones y No Ninguno
temascal declarado
SY004 | Ruda, romero, Colgar en las Unramo Ninguno
eucalipto, altamisa puertas
SY004 | Eucalipto oloroso Infusioén Un vaso Ninguno
SY004 | Ortiga, violetas, Infusién Un litro Tomar todo el dia
borraja, tilo, jengibre
y ajo
SY004 | Ciprés, geranio Bafio No Se mezcla con alcohol
declarado
RGO005 | Eucalipto, ciprés, Vaporizaciones y No Ninguno
verbena y manzanilla temascal declarado
RGO005 | Cascarilla, jengibre, Infusiones Un litro Se toma como agua de
verbena, paico, tiempo
toronijil
RGO005 | Cascarilla Infusiones Un vaso Mezclado con trago
RGO005 | Ayahuasca, tabaco Infusién Un litro Se toma como agua de
tiempo
CC006 | Sangorache, cedrén, Hervido Un litro Con cebada,
menta, esencia de manzana, zanahoria
rosa
CC006 | Romero, altamisa, Barfios No Ninguno
declarado

Fuente: Datos recolectados de la entrevista semiestructurada
Autoras: Katherine Michelle Tacuri Toral, Camila Alexandra Zhicay Ifiguez
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Plantas: De acuerdo a la tabla anterior, se observa que entre las técnicas utilizadas con mayor
frecuencia se incluyen: infusiones, vaporizaciones, bafios y temazcales; siendo las infusiones
las mas comunes y entre las plantas utilizadas para su preparacién estuvieron: la cascarilla,
jengibre, eucalipto, cebolla, ajo, canchalagua, chuquiragua, toronjil, mortifio, tusilla, ortiga,
violeta, borraja, tilo, manzanilla, geranio, paico, ayaguasco, tabaco, sangorache, cedron,
menta, romero, mezcladas con trago o miel de abeja. Por lo general, estas infusiones se
consumian a lo largo del dia, a excepcién de aquellas que se mezclaban con trago (sustancia
con algun grado alcohdlico), mismas que se limitan al consumo mas reducido de una copa
diaria. En cuanto a las vaporizaciones, se utilizaba como principal ingrediente, el eucalipto,
ciprés y altamisa, y su proposito principal es facilitar la fluidificaciébn de las secreciones
presente a nivel pulmonar.

...haciendo practica con tal remedios, con cascarilla, con jengible, con mismo limén 'y
alcohol MZz001
La verbena, el alcohol igual en todas las comunidades MZ001
El ajo con la cascarilla, quemar el altamiso, el eucalipto poner debajo de las
habitaciones MZz001
...montecitos amargos, la verbena, el jengibre, la canchalagua, mezclar con el puro,
con el trago, el limoén, la naranja MGO003
Las vaporizaciones igual he hecho con altamiso, con eucalipto, con ruda MG003
.la vaporizacion, (...) una limpieza al vapor SY004
plantitas calientes, maceraditos de cascarilla, de jengibre, plantitas de verbena,
plantitas de cascarilla RG005
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Capitulo VI

6. Discusion

La composicion diversa de la poblacion en este estudio aporta la profundidad y amplitud a la
comprension de las experiencias dentro del contexto de los saberes andinos en respuesta a
la pandemia COVID - 19 y sus secuelas. La inclusiéon de cuatro mujeres y dos hombres
provenientes del canton El Tambo refleja un esfuerzo por capturar perspectivas de género
equitativas, reconociendo la importancia de considerar las voces y experiencias tanto de
mujeres como de hombres. La variabilidad en las edades de los participantes, que abarcan
desde los 43 afos hasta los 69 afos, ofrece una perspectiva intergeneracional que puede
revelar cambios y continuidades en las practicas y valores culturales a lo largo del tiempo. La
diversidad linglistica observada, con el predominio de los idiomas kichwa y espafiol, resalta
la riqueza cultural y la coexistencia de diferentes lenguas, ademas, la presencia de un
participante con habilidades en italiano y francés introduce un elemento adicional de
complejidad, sugiriendo conexiones culturales mas alla de los limites geogréficos.

Las percepciones del COVID - 19 entre los pueblos indigenas de Costa Rica, los comunitarios
Miskitu de Nicaragua y los conocedores ancestrales del Tambo en Ecuador, revelan una
diversidad de interpretaciones arraigadas en sus respectivas realidades culturales y
experiencias. Los investigadores Allen Amador TT, Bordas Palmer YC, Bucardo Gutiérrez M,
Rodriguez Chow Al, Ruiz Miranda LP, Sam Bans BS, et al, mencionan que los pueblos
indigenas costarricenses conceptualizan la enfermedad como una manifestacion de
enfermedades de viajeros (38), los adultos mayores de Miskitu en Nicaragua segun lo ven
como una amenaza de alto riesgo, enfocandose en sintomas respiratorios graves que pueden
resultar mortales (38). Estas dos perspectivas reflejan la conexiéon entre las creencias
culturales y las experiencias directas con la enfermedad contrarrestando asi la percepcion de
los conocedores ancestrales de este estudio, ya que la conceptualizacion se basa en que el
virus fue creado por el ser humano y se escap6 de un laboratorio, asi también como la

comparacion con enfermedades estacionales del pasado.

Los investigadores Diaz Quifiones JA y Valdés Goméz ML destacan en su estudio que el
comportamiento del COVID - 19 se caracteriza por su elevada capacidad de contagio, tanto
a través de la via respiratoria como por contacto directo, y su notoria capacidad de dispersion,
mostrando una letalidad més acentuada en pacientes mayores de 60 afios y con
multimorbilidad (46). La poblacion de estudio refleja una coincidencia con estos hallazgos, ya

gue los participantes manifiestan que el medio de contagio principal es el contacto directo o
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mediante la saliva al conversar o compartir un espacio comun con una persona infectada. En
cuanto a la poblacion mas afectada, los conocedores ancestrales también coinciden al
sefalar que los adultos mayores son los mas propensos a contraer la enfermedad. Estas
similitudes subrayan la relevancia de considerar los patrones de contagio y las poblaciones
mas vulnerables, integrando tanto la perspectiva cientifica como el conocimiento tradicional

de la poblacién estudiada.

La pandemia ha desencadenado una revaloracion significativa de la medicina ancestral entre
los habitantes de Misak, de acuerdo al investigador Cruz M. en el afio 2018, este fenédmeno
ha fortalecido de manera significativa la legitimidad y el empoderamiento de los conocimientos
y practicas ancestrales (50). Este proceso guarda una similitud evidente con la confianza
expresada por los conocedores ancestrales de El Tambo, donde se ha demostrado un éxito
considerable en el tratamiento del COVID - 19 mediante el consumo de infusiones y la
realizacién de vaporizaciones. La conexion entre ambas comunidades resalta la importancia
de reconocer la eficacia de los enfoques ancestrales en el enfrentamiento de la enfermedad,
su base cientifica y la aplicacibn de conocimientos basados en la investigacion y
materializacion de sus preparados caseros vs los origenes de algunos medicamentos

utilizados por la medicina occidental.

La investigacion realizada en la poblacién indigena de la comunidad Mariscal Sucre en
Otavalo los investigadores Jaramillo MEN, Narvaez CLP, Cano JRM resalta la eficacia de las
practicas de la medicina ancestral, basadas en infusiones de hierbas y plantas medicinales,
para mitigar los sintomas del COVID - 19. No obstante, se hace hincapié en la importancia
de establecer una integracion coordinada con la medicina tradicional (10). Este enfoque
refleja un criterio consistente con la practica de los conocedores ancestrales de El Tambo,
quienes también destacan que las infusiones de plantas medicinales se consumen
conjuntamente con medicamentos convencionales como el paracetamol, finalin, aspirina,

entre otros.

El estudio exploratorio descriptivo llevado a cabo en Cuba en 2022 por los investigadores
Rodriguez Rivas M, Sanchez Freire P, Méndez Triana R, Marrero Toledo R, Jaramillo
Herndndez L, Garcés Guerra O, et al., abordd que el uso de plantas frente al COVID - 19,
evidencio una significativa preferencia por fitopreparados caseros entre los participantes. Un
55% de estos recurrio a tales preparados, siendo el 21.19% se adaptaron a formulas caseras.

Entre las plantas destacadas se encuentran la sabila, el orégano francés, la naranja y la
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cebolla (54). En otro estudio realizado por Tub6én Lagua ME en Ecuador en la ciudad de
Ambato indico que las plantas medicinales mas utilizadas son la manzanilla, el jengibre y el
eucalipto, ademas mencionaron el uso concomitante del “trago puro” (59). El analisis de las
plantas mas utilizadas de las dos poblaciones junto con la poblacion de estudio revela
coincidencias, especialmente en el uso de la naranja, cebolla, manzanilla, jengibre, el
eucalipto y el uso concomitante del “trago”. Ademas, es importante destacar que en la
poblacion de estudio se incluyé plantas medicinales como la cascarilla, verbena,
canchalagua, chuquiragua, toronjil y el mortifio. Estas observaciones subrayan la diversidad
de plantas medicinales empleadas como recurso terapéutico y se debe destacar que se
cultivan en el mismo sector geogréfico y en la mayoria de casos, son los mismos informantes

guienes se dedican a su cultivo y cuidado.

La limitada colaboracién por parte de la poblacién para llevar a cabo el estudio de saberes
ancestrales en respuesta a la Pandemia COVID - 19 y sus secuelas en El Tambo en la
provincia de Cafiar marca un desafio significativo en la implementacion de investigaciones de
este tipo. Esta falta de participacion puede estar influenciada por diversos factores, como la
desconfianza hacia los investigadores, la percepcién de invasion de la privacidad o la falta de
conciencia sobre la importancia del estudio. Ademas, la reticencia a compartir conocimientos
tradicionales podria estar arraigada en preocupaciones culturales y temores de apropiacion
indebida. Es crucial abordar estas barreras mediante estrategias que fomenten la confianza,
respeten la autonomia cultural y destacan la relevancia de preservar y valorar los saberes
ancestrales. La colaboracién activa de la comunidad es esencial para lograr una comprension
completa y precisa de los conocimientos ancestrales, garantizando asi la autenticidad y la

integridad en las investigaciones de saberes andinos.

La carencia de bibliografia especifica sobre la aplicacion de la medicina ancestral en el
contexto del COVID - 19 resalta una brecha significativa en la literatura cientifica. Esta
ausencia de recurso académico refleja posiblemente la limitada atencion que se ha prestado
a la interseccion entre la medicina ancestral y las enfermedades contemporaneas, como la
pandemia COVID - 19. Es crucial abordar esta laguna de conocimientos para avanzar en la
comprension de como las practicas tradicionales pueden complementar o influir en las
estrategias de salud modernas especialmente en situaciones de crisis sanitaria. La falta de
bibliografia puede deberse a la subrepresentacion de perspectivas culturales y tradicionales
en la investigacion médica convencional. Abordar esta limitacion requerira un enfoque

interdisciplinario que fomente la colaboracion entre expertos de medicina ancestral y
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profesionales de la salud contemporaneos, con el objetivo de integrar de manera efectiva los
conocimientos tradicionales en la respuesta global ante enfermedades como el COVID - 19.
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Capitulo VII

7. Conclusiones, recomendaciones y limitaciones

7.1. Conclusiones

La diversidad en la poblacién participante de este estudio, compuesta por mujeres y hombres
del pueblo indigena cafari en El Tambo, refleja una combinacion de caracteristicas que
enriquecen la comprension de las dindmicas sociales y culturales en esta comunidad. La
variabilidad en términos de idiomas hablados, abarcando desde kichwa y espafiol. El amplio
rango de edades, niveles educativos y ocupaciones demuestran la heterogeneidad de
experiencias y conocimientos presentes. Del mismo modo, los distintos estados civiles y roles
comunitarios resaltan la complejidad de las interacciones sociales. A pesar de estas

diferencias, la mayoria de los participantes comparten la identificacion con la religién catélica.

En el contexto de la pandemia COVID - 19, estos saberes demostraron ser esenciales al
ofrecer métodos efectivos para aliviar a los pacientes contagiados. Las creencias variadas
sobre el origen del virus y sus comparaciones con enfermedades del pasado reflejan la
diversidad de perspectivas dentro de la comunidad. La informacion sobre la pandemia se
difundié principalmente a través de medios de comunicacién y redes sociales, que
desempefian un papel clave en la comunicacion comunitaria. La comunidad experimenté
miedo y panico ante la amenaza del virus, evidenciando la importancia de abordar no sélo las
implicaciones fisicas, sino también las repercusiones emocionales y sociales de la pandemia.
Las observaciones sobre la transmision y las poblaciones afectadas destacan la necesidad
de estrategias de prevencion especificas para proteger a los adultos mayores. Ademas, las
secuelas post COVID - 19 subrayan la complejidad de la recuperacion y la importancia de un

enfoque integral en la atencién a la salud de la comunidad.

La respuesta de la comunidad durante la crisis sanitaria evidencia la efectividad y
adaptabilidad de las practicas ancestrales, como infusiones medicinales, vaporizaciones y
bafios de plantas, para abordar los desafios del COVID - 19. La combinacién de la medicina
ancestral con enfoques contemporaneos resalta la importancia de integrar saberes
tradicionales en el contexto de la atencion a la salud. La diversidad de métodos de diagnéstico
y las medidas preventivas adoptadas, tanto las tradicionales como recomendadas por el
sistema de salud, refleja la flexibilidad de la comunidad ante la pandemia. Ademas, las
estrategias para las secuelas post COVID - 19, centradas en fortalecer el sistema
inmunoldgico y promover una alimentacion saludable, acenttan el enfoque integral de la

medicina ancestral. La variedad de infusiones y practicas utilizadas demuestra la riqueza del
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conocimiento tradicional en la comunidad, destacando la importancia de preservar y valorar

estas practicas en el contexto de la atencién a la salud.

La Constitucion ecuatoriana dentro del contexto de la medicina ancestral destaca el derecho
de las comunidades a preservar, desarrollar y fortalecer su identidad, incluyendo la
salvaguarda de lugares rituales y sagrados, asi como la proteccion de plantas, animales,
minerales y ecosistemas en sus territorios. A pesar de estos preceptos constitucionales, es
evidente que las practicas y conocimientos ancestrales aun enfrentan un reconocimiento y

valoracién limitados.

7.2. Recomendaciones

Ampliar el rango de edad, considerando las nuevas generaciones, con el objetivo de obtener
una comprension mas integral y actualizada. Investigar las perspectivas de los jévenes que
estan adquiriendo tanto los saberes ancestrales como los conocimientos contemporaneos
permitira verificar posibles asociaciones o contrastes con la medicina occidental. Incluir a esta
cohorte mas joven en la investigacion contribuird a capturar la evolucion y continuidad de las
practicas y creencias en el contexto de la medicina ancestral, enriqueciendo asi la

comprension global de la interaccion entre las diferentes perspectivas generacionales.

A los agentes y practicantes comunitarios de la medicina ancestral se recomienda que
colaboren con profesionales de la salud convencional para integrar de manera efectiva los
saberes andinos en un enfoque interdisciplinario. La colaboracion puede enriquecer las
opciones de tratamiento y fortalecer la atencion integral de la salud, ademas fomentar la
transmision de conocimientos entre generaciones es esencial para preservar la riqueza de

nuestra cultura y asegurar que estos conocimientos perduren.

A las comunidades andinas se recomienda que reconozcan el papel fundamental de las
plantas medicinales en la resiliencia comunitaria y considerar la posibilidad de implementar
técnicas de cultivo sostenible para asegurar un suministro continuo. Estas plantas no solo son
recursos terapéuticos, sino también elementos centrales de su identidad cultural y

herramientas para enfrentar los desafios durante una pandemia u otras enfermedades.

Al Ministerio de Salud Publica fortalecer la medicina ancestral de forma activa incluyendo
estas practicas en los distintos niveles de salud de esta manera ayudara no solo a preservar
y fortalecer la identidad cultural de las comunidades, sino también a enriquecer el panorama

de la atencién médica al integrar enfoques holisticos y tradicionales.
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7.3. Limitaciones

Se presentaron limitaciones en el transcurso de la toma de datos debido a la falta de
compromiso de algunas personas entrevistadas, las cuales no se encontraban en sus
domicilios al momento de la entrevista, a pesar de haber sido planificadas con anterioridad
gracias a la amable ayuda del dirigente de turismo y cultura del canton.

A pesar de buscar espacios adecuados para el desarrollo de las entrevistas, las diversas
actividades agricolas, mingas y condiciones propias de los participantes limitaron un

adecuado desenvolvimiento de las mismas.

Se debe destacar también que el tiempo que prestaron a la entrevista no fue el adecuado,
pues argumentaron tener actividades pendientes y solicitaron que en un solo momento se

desarrolle la entrevista.
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Anexos

Anexo A: Formulario de consentimiento informado

FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de lainvestigacion: Saberes andinos en respuesta a la pandemia COVID - 19 y sus
secuelas en el Canton El Tambo, Provincia de Cafiar, 2023 - 2024

Datos del equipo de investigacion:

Nombres completos # de cédula Institucion a la que
pertenece
Director/a del Silvia Marianela Parra 0301698254 | Universidad de Cuenca
proyecto Chacha
Investigador 1 Katherine Michelle Tacuri | 0107628620 | Universidad de Cuenca
Toral
Investigador 2 Camila Alexandra Zhicay 0107229387 | Universidad de Cuenca
Ifiguez

¢De qué se trata este documento?

De la manera mas comedida y respetuosa le invitamos a usted a participar en este estudio,
que se realizara en el Cantdn de El Tambo de la provincia de Cafar, En este documento
llamado "consentimiento informado” se explica las razones por las que se realiza el
estudio, cudal serd su participacion y si acepta la invitacion. También se explica los posibles
riesgos, beneficios y sus derechos en caso de que usted decida participar. Después de
revisar la informacién en este consentimiento y aclarar todas sus dudas, tendra el
conocimiento para tomar una decisién sobre su participacién o no en este estudio. No
tenga prisa para decidir. Si es necesario, lleve a la casa y lea este documento con sus
familiares u otras personas que son de su confianza.

Introduccién

El saber ancestral es experiencial, sensible, dinamico, en esta perspectiva se pretende
investigar ¢, Como enfrentaron el pueblo indigena del Cantén El Tambo al COVID 19y sus
secuelas? Desde la Academia se enfatiza en la necesidad de construir un pluralismo en
salud idealmente hacia una convivencia armoénica de las distintas tradiciones terapéuticas
tanto por su percepcion de eficacia y experticia y, por las expresiones de la identidad
cultural que representan; la presencia del sector formal de salud no necesariamente
desplaza la medicina indigena en las areas rurales de los Andes. Se trata de un sistema
de salud intercultural en construccion aun, mientras existan inequidades, el respeto y la
equidad seran importantes para un verdadero acercamiento y didlogo entre los saberes
biomédicos y tradicionales.

Nuestro reto es construir socialmente el conocimiento ancestral sobre la intervencion de
la comunidad en la salud a causa de la pandemia por COVID 19, por ello es importante
explorar las percepciones y conocimientos de las comunidades indigenas del Ecuador,
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sus practicas terapéuticas y explorar el proceso de construccion de estos saberes. Estos

conocimientos y saberes son parte del bagaje cultural de sus pueblos y con el objetivo de
preservarlos, es importante dialogar para aprehender y revitalizar la memoria colectiva y
los saberes locales.

Objetivo del estudio

Describir los saberes andinos en respuesta a la pandemia COVID-19 y sus secuelas en el
Canton El Tambo, Provincia de Cafar, 2023-2024.

Descripcién de los procedimientos

Una vez realizadas las entrevistas se procedera a la transcripcion del audio a un
procesador de textos, cuidando que la redaccion sea fiel a los dialogos, por ética se
observara el principio de confidencialidad al sustituir su nombre por c6digos, nimeros o
pseuddénimo, es decir en ningln momento aparecera su nombre en los documentos
publicados. Posteriormente, los documentos transcritos seran subidos a un software
informatico llamado Atlas ti para realizar el proceso de categorizacion o codificacién para
interpretacion y andlisis de datos. El analisis de los datos cualitativos se realizara
considerando la propuesta de Van Manen para los estudios fenomenolégicos que consiste
en el andlisis del discurso y temas especificos, asi como en la busqueda de sus posibles
significados. Se llevara un andlisis sincrénico, pues los datos deben ser revisados por
distintos investigadores en la multidisciplinariedad. Los datos con sus andlisis e
interpretaciones seran transformados en informes para difusiéon en las comunidades de
estudio, en articulos cientificos y en tesis para los estudiantes de pregrado de la
Universidad de Cuenca que seran publicados en plataformas fisicas o digitales.

Riesgos y beneficios

No existen riesgos fisicos ni mentales para su salud. El estudio le garantiza la seguridad
y confidencialidad de los datos hasta finalizado el mismo. En el caso de que la informacion
caiga en manos de terceros que no son parte de la comunidad y que pretendan
comercializar datos contenidos en el proyecto, se utilizaran todos los mecanismos legales
pertinentes en consenso con el Departamento Juridico de la Universidad de Cuenca. Los
datos no se emplearan en tareas ajenas a los propésitos del estudio, asi lo garantizan el
director y los investigadores. Una vez terminado el estudio y aprobado por la Direccién de
la Investigacion de la Universidad de Cuenca, se eliminaran estos archivos, y se destruiran
las copias. Finalmente, el proyecto deja constancia que ni los investigadores, ni nadie que
haya tenido acceso a esta informacion podran hacer uso de esta o de la informacion del
remanente para el desarrollo de productos, servicios, medicamentos, kit de diagnostico
gue contengan los saberes de la comunidad.

Como parte de sus beneficios es necesario que usted sepa que los resultados de este
estudio retornaran a la comunidad para su retroalimentacion; se elaborara una cartilla de
saberes que se entregara a los lideres comunitarios, a los sabios de la medicina tradicional
para el trabajo intergeneracional de transmisién de saberes, ademas la metodologia
incluira talleres, dinamicas grupales entre otros que les beneficiara.

Otras opciones si no participa en el estudio
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Si en algun momento que se lleva a cabo este estudio usted manifiesta su deseo de
retirarse y no responder a las preguntas, usted esta en todo su derecho de realizarlo,
siéntase libre de decidir participar o no.

Derechos de los participantes
Usted tiene derecho a:

1) Recibir la informacion del estudio de forma clara;

2) Tener la oportunidad de aclarar todas sus dudas;

3) Tener el tiempo que sea necesario para decidir si quiere o no participar del estudio;

4) Ser libre de negarse a participar en el estudio, y esto no traera ningan problema
para usted;

5) Ser libre para renunciar y retirarse del estudio en cualquier momento;

6) Recibir cuidados necesarios si hay algun dafio resultante del estudio, de forma
gratuita, siempre que sea necesario;

7) Derecho a reclamar una indemnizacion, en caso de que ocurra algun dafio
debidamente comprobado por causa del estudio;

8) Tener acceso a los resultados de las pruebas realizadas durante el estudio, si
procede;

9) El respeto de su anonimato (confidencialidad);

10) Que se respete su intimidad (privacidad);

11) Recibir una copia de este documento, firmado y rubricado en cada pagina por
usted y el investigador;

12) Tener libertad para no responder preguntas que le molesten;

13) Estar libre de retirar su consentimiento para utilizar o mantener el material
biol6gico que se haya obtenido de usted, si procede;

14) Contar con la asistencia necesaria para que el problema de salud o afectacion de
los derechos que sean detectados durante el estudio, sean manejados segun
normas y protocolos de atencion establecidas por las instituciones
correspondientes;

15) Usted no recibira ningn pago ni tendra que pagar absolutamente nada por
participar en este estudio.

Informacion de contacto

Si usted tiene alguna pregunta sobre el estudio por favor llame al siguiente teléfono
09939522679 que pertenece a Doriz Jiménez Brito 0 envie un correo electronico a
doriz.jimenez@ucuenca.edu.ec

Consentimiento informado

Comprendo mi participacion en este estudio. Me han explicado los riesgos y beneficios de
participar en un lenguaje claro y sencillo. Todas mis preguntas fueron contestadas. Me
permitieron contar con tiempo suficiente para tomar la decision de participar y me
entregaron una copia de este formulario de consentimiento informado. Acepto
voluntariamente participar en esta investigacion.
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Nombres completos del/a Firma del/a participante Fecha
participante

Nombres completos del testigo (si Firma del testigo Fecha
aplica)
Nombres completos del/a Firma del/a investigador/a Fecha
investigador/a

Si usted tiene preguntas sobre este formulario puede contactar al Dr. Ismael Morocho Villa,
Presidente del Comité de Bioética de la Universidad de Cuenca, al siguiente correo
electrénico: ismael.morocho@ucuenca.edu.ec
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Anexo B: Entrevista semi estructurada
FICHA SOCIODEMOGRAFICA Y CULTURAL

Edad: anos
Sexo:
Hombre Mujer

Nivel de instruccioén:

Primaria Secundaria
Estado civil:

Soltero Casado

libre

Ocupacion:

Procedencia:

Etnia:

Pueblo indigena:

Superior Posgrado

Viudo Divorciado

Idioma:

Religion:

Rol dentro de la comunidad:

GUION SEMIESTRUCTURADO A PROFUNDIDAD

OBJETIVO ESPECIFICO 1

68

No estudio

Unién

Indagar las percepciones y conocimientos respecto a la pandemia por COVID 19 y sus
secuelas en comunidades indigenas del norte y sur del Ecuador.

¢, Como se enteraron de la existencia del COVID 19 en la comunidad?

¢, Qué es para usted el COVID 19?
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¢El COVID 19 para su pueblo/comunidad tiene algun origen ancestral? en caso de que la
respuesta sea positiva: Describa

¢ Como se manifest6 el COVID 19 en su comunidad? (Repreguntar sobre signos y sintomas
gue conoce del COVID 19)

¢, Qué sabe usted del contagio del COVID 19?

¢A qué tipo de personas afectd mas el COVID 19 en su comunidad? (A nifios, adolescentes,
jévenes, adultos o adultos mayores)

¢, Qué tipo de secuelas conoce usted que ha dejado el COVID 19 en su comunidad? (Indagar
en salud, afectaciones respiratorias, cambios en el suefio)

¢ Considera que la salud de la comunidad ha cambiado luego de que se enfermaron de
COVID - 19? ¢De qué forma? (indagar en cambios en el estado de animo, en los aspectos
espirituales)

¢, Cémo reaccioné la comunidad frente al contagio del COVID 19? (indagar los cambios que
hubo en la comunidad)

¢ Cual es la percepcion de la comunidad del tratamiento ancestral frente al tratamiento
convencional (del hospital) ante el COVID 19?

OBJETIVO ESPECIFICO 2

Conocer las practicas y experiencias terapéuticas para tratar el COVID 19 y sus secuelas
en comunidades indigenas del norte y sur del Ecuador y sur de Colombia.

¢, Como diagnosticaron el COVID 19 a las personas en su comunidad?
¢,De qué manera se cuid6 la comunidad para evitar el contagio del COVID 19?
¢, Qué hicieron para prevenir el COVID 19 en la comunidad?

¢,Cual es la percepcidn de la comunidad sobre el tratamiento alternativo frente al tratamiento
convencional ante el COVID 19?7 (Medicina ancestral frente a la medicina occidental del
hospital)

¢, Qué técnicas y productos usaron para tratar el COVID 19 en la comunidad? ¢, Sigue usando
estas técnicas y productos en la actualidad?

¢De qué manera tratan los efectos y las consecuencias de COVID 19 en la comunidad?
(Indagar en los efectos emocionales, fisicos y espirituales)

¢, Puede narrarnos alguna experiencia (positiva o negativa) frente al tratamiento de COVID 19
en su comunidad que le caus6 alguna impresion?

¢ Qué alimentos consumié o recomendo para su consumo para tratar el COVID 19?

¢,Como se hace el preparado para tratamiento del COVID-19?
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¢Utilizaron alguna planta para prevenir y/o curar el COVID 19? Si la respuesta es afirmativa:
¢, Qué plantas us6 usted? ¢ Qué nombres tienen? (Realizar la pregunta por cada planta)

¢Qué parte de la planta utiliz6? (tallo, hoja, semilla, raiz (Tomar foto de la planta y parte si
esta disponible)

¢, Como preparé usted la planta? (Indagar sobre disolucién, infusion, maceracion, decoccién
u otros)

¢, Qué cantidad de esa parte de la planta utilizé usted? (Cantidad de planta por litro de agua,
gramos, etc.)

¢ Qué cantidad de este preparado se toma? ¢ Cuantas veces al dia y por cuantos dias?

¢, Cual fue el tratamiento de medicina ancestral/tradicional que resulté efectiva para curar el
COVID-19? (Tomar en cuenta prevencion, curacion y recuperacion)

¢ Considera Ud. que las plantas medicinales tienen mayor efectividad si se preparan de forma
natural? Explique.

¢Utilizaron algun tratamiento alternativo? (Aplicacion de homeopatia, kambo, acupuntura,
quiropractica, masaje, biomagnetismo, hipnosis, biorretroalimentaciéon, meditacion, yoga, tai
chi u otros tratamientos dentro del contexto alternativos para curar el COVID 19). Sise usaron
algunos tratamientos alternativos: ¢ Podria describir en que consisti6?

¢ Utilizé medicina ancestral /tradicional y occidental al mismo tiempo para la cura del COVID
197 Describa cudl fue su experiencia en este caso

¢,Cudl es su opinién sobre el uso de las vacunas para prevenir y combatir el COVID 19?

¢Usted se vacund6 del COVID 19? ¢ Cuantas dosis se aplicé; conoce si la mayoria de su
comunidad lo hizo y cuantas veces?

¢ Tuvo algun efecto secundario a la aplicacién de la vacuna para el COVID 19? (Considerar
efectos inmediatos y a mediano plazo)

OBJETIVO ESPECIFICO 3

Explorar los procesos de transmision de saberes andinos y amazénicos en el norte y sur
de Ecuador y en el sur de Colombia.

¢, Coémo conocio usted la medicina ancestral?
¢, Qué significa para usted la medicina ancestral?

¢,Como se autoidentifica dentro de la medicina ancestral? (Guia: Mama, yachak, parteras
shaman, fregador, curandero, médicos/as ancestrales otros).

¢,Como se forma un lider (Partera, curandero, yachak) en salud en su comunidad? (Indagar
sobre la transmision intergeneracional, eficacia terapéutica o revelacion)

Describa brevemente como se dio su formacioén en su préactica-saber (yachak, curandero,
sanadores, partera u otro)
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¢Dobnde ejercen la practica-saber? Describa el contexto y los sitios de trabajo

¢, Cuales son las mayores satisfacciones que ha dado su oficio en el tiempo que lleva
ejerciéndolo?

¢Ha ensefado sus conocimientos a alguien? ¢ por qué? ¢De qué manera usted ensefia a
otras personas la medicina ancestral?

¢, Cudles son los pasos que debe seguir para transmitir esos conocimientos?
¢, Como afectaria que usted no trasmita estos conocimientos?

¢, COmo las nuevas generaciones pueden involucrarse/apoyar sus practicas para que no se
pierdan los saberes?

¢, Qué seria lo mas importante que una persona debe saber sobre la sabiduria y medicina
ancestral?

¢Han tenido alguna experiencia de colaboracion con médicos convencionales? ¢Cémo fue
esa experiencia?

¢, Considera usted que la medicina ancestral es s6lo para los pueblos y comunidades? ¢, Cual
es su opinion?
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