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F%TU@%@ DEL SESTEMA DE TRATAMEENT@

1. ANTECEDENTES

En el desarrollo de la salud andina encontramos una serie de enfermedades que tiene estrecha relacion
cori la vitalidad ecologica; segin creencias aymara, es el poder ecologico que causa enfermedades al
individuo. Una de estas patologias es llamada: Anim/Apaqata, que signif ca literalmente: despojo de
espiritu de la persona, y afecta a la mente, convirtiendose como la més complicada en su tratamiento
medicinal.

Esta enfermedad, para la gente aymara, es producte de una situacion de panico y trauma inesperado
(susto profundo), ocasion en que alguna deidad vernacular del medio ambiente cautiva el espiritu de la
persona.

La causa y el origen de la enfermedad es detectada por el personaje aymara: Yatiri, "el sabic" quien
averigua la causa del mal y diagnostica el tipo de enfermedad y su tratamiento medicinal. Este trata-
miento es aplicado por otro personaje llamado: Qullir, "el que cura", medianhte la ceremonia ritual:
Turkayaiia, que significa cambio o canje de espiritu del paciente por un animal (ave, felino o camélido).
Sistema de fratamiento que se realiza bajo una filosofia aymara y con método dialéctico, que se
observa en el émbito ecologico, adquiriendo una particularidad propia en cada region.

Mediante el presente estudio se intenta sistematizar y registrar el proceso de tratamiento- curativo y
examinar los métodos y técnicas empleadas en el ritual: Turkayafia. Asimismo, la revision del material
bibliografico de la medicina tradicional existente en los paises andinos sera de gran utilidad para los
objetivos de este trabajo. Por lo que se supone tendré un impacto positivo y sera base preliminar para
los estudios posteriores sobre la salud andina, convirtiéndose en un aporte significativo a las ciencias
del hembre, en general y, a la medicina andina tradicional, en particular.

2. CONCEPTUALIZACION DE LA MEDICINA ANDINA

En los dltimos decenios, la medicina tradicional ha ido en aumento en su prestigio y cierfo reconoci-
miento por entidades de la salud pablica, como también de los agentes de medicina cientifica, sin
embargo, aun existe el desconocimiento sobre los modelos nativos, por su concepcion etiologica
asociada a las deidades vernaculares. Esta concepcion tiende a ocuparse desde una perspectiva
cultural, vinculando a los elementos del cosmos, es decir, en sus relaciones y redes de interaccion con

el medlo circundante, cuya concepcion esta cimentada sobre la base de creencias aymara. De ahi que
surge la necesidad de enfocar transculturalmente los estudios de la medicina empirica de la poblacion ~

aymara.

Para la optica occidental, esta modalidad quizd parece ser un misterio o algo exético, ya que la
concepcion del mundo respecto a los fendémenos culturales, difieren radicalmente con.relacion a la
andina. Sin embargo, la medicina tradicional de los pueblos nativos ha sido la base del desarrollo de la
medicina cientifica, y fue una efectiva contribucion a la comprension de sistemas medicinales dentro de
una concepcién relativista cultural. Aungue todavia existe una indiferencia a la medicina tradicional de
parte de las instituciones oficiales de la salud, de la medicina cientifica y de la poblacion global. Si
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hablamos del término cientifico desde una base dialéctica, nos recuerda que no existe una concepcion
homogénea sobre el mundo, sino que cada cultura posee su propia forma de percibir y comprender el
mundo circundante, entorices, lo cientifico se juzga tanto por su método y procedimiento como por sus
resultados finales, es el caso de la medicina empirica; por lo que los estudiosos plantean como
hipotesis: precientifica, por su condicién racional y demostrable (Seguin, 1979).

De acuerdo a los planteamienios de estudiosos de las ciencias del hombre, ya no se puede seguir
pensando en la solucion de problemas de la salud en base a modelos homogenizantes o a hipétesis
enfocados desde un punto de vista etnocéntrico. La zona andina no s6lo constituye un "laboratorio” de
estudio, sino una regiéon que nos da la posibilidad de buscar nuevos enfoques sobre el problema de
salud de la poblacion aymara, considerando sus caracteristicas, su proceso evolutivo y su potencial
sociocultural, para asi lograr respuestas que permitan satisfacer y proponer soluciones pragmaticas con
apoyo de la ciencia médica (Seguin, 1979).

En este marco conceptual se halla inserta la medicina andina y dentro de este marco deben enfocarse
los estudios medicinales de la poblacién aymara, ya que se requiere de ideas pragmaticas'y eficaces,
cuya concrecion debe llevarse a cabo con apoyo empiricos y cientificos, definidos sincréticamente en el
proceso curativo, relacionando con el mundo peculiar andino, como la religién, los ritos y las artes, los
que van conformando el marco conceptual del fenomeno, mas que adhesion a su doctrina filosofica,
significa un esfuerzo ideoldgico invocando el culto a los elementos de la tierra.

Esta idea se sustenta con los estudios realizados en diferentes regiones andinas, en las que podemos
evidenciar la concepcién de la medicina aymara basada sobre un fundamento magico-religioso, cuyas
practicas son racionales y demostrables, con resultados positivos mediante ritos terapéuticos andinos.

Desde un angulo antropolégico cultural, existe una concepcidn racionalista sobre los procedimientos
filosoficos de la medicina tradicional, considerando la utilidad que presta a la sociedad nativa en general
y, a la andina, en particular. Los fundamentos y principios que rigen la milenaria ciencia de la salud y su
tratamiento tradicional, nos permiten corroborar el planteamiento conceptual de este estudio.

3. EMPIRISMO Y TECNICAS DE LA MEDICINA ANDINA

Los tratamientos medicinales andinos son por excelencia empiricos, pero no ausente de técnicas y
métodos en su aplicacion. Estas practicas vienen desde los tiempos antiguos con vigencia en la
actualidad. En las culturas pre-Incas ya tenemos conocimiento de las técnicas y métodos aplicados con
una perfeccion asombrosa, hasta hubo cirugias complicadas de los craneos, los que se perciben en los
estudios arqueologicos, donde se visualizan un ciimulo de datos que evidencian el alto desarrollo de la
medicina andina (Allison, 1983). :

Los agentes tradicionales de la salud andina, como el yatiri (sabio) y qulliri (médico aymara), soh los
encargados de aplicar estas técnicas medicinales, a los pacientes con afecciones fisicas o mentales, a
través de los tratamientos terapéuticos relacionados con el medio ambiente.

La practica de la medicina tradicional, es el resultado de siglos de experiencia, supersticién y empiris-
mo, alcanzando un alto prestigio en la sociedad andina. Dentro de la estructura social aymara, esta
tarea estaba sometida a ciertos personajes de la comunidad, quienes realizaban los sistemas curativos
con métodos de caracter magico-religioso, segiin patologia del individuo, ejerciendo sobre el paciente
fa funcion etiologica y terapéutica, segiin enfermedad especifica (Pérez De Nucci, 1988).

Personajes tradicionales de medicina. Por cierto no todos los andinos eran "médicos tradicionales”
sino que las tareas medicinales por necesidad natural, eran confiadas a ciertas personas con habilida-
des del "Arte de Curar", es decir, personas con condiciones innatas para la medicina. Asi como no eran
todos musicos tampoco todos eran médicos, sélo la naturaleza le ha ido dotando las habilidades
medicinales, tan valiosas para la poblacion nativa. En el area andina éncontramos sectores que, por .
tradicion, tenian habilidades para cierto oficio y desarrollaban con mayor vocacion y dedicacién. Por
ejemplo: sectores que eran més adeptos para la arquitectura, otros para la textileria, otros para el arte,
otros para la medicina como es el caso de la regién Kalawaya en Bolivia (Girault, 1987).
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Los personajes tradicionales detectan la enfermedad y su causal, luego diagnostican su proceso
curativo. Este ultimo proceso es realizado por el quiliri. Los personajes nativos de la salud andina,
aplican con experiencias y conocimientos adecuados, que lo han conducido a resultados positivos
dentro de su comunidad. Lo que a la posire favorece a la poblacion nativa, inclusive a la poblacién
citadina, con mejorias hasta muchas veces, declaradas, enfermedades mcurab!es.

Asi como la medicina oficial, los agentes de la medicina andina, diagnostican los fenémenos malignos,
fuego examinan y hacen uso de medios auxiliares para descubrir la causa y origen de la enfermedad,
mediante: augurios, suefios, hojas'de coca, naipes, etc; luego diagnostican la causa patologica y su
tratamiento pertinente. Estos procesos tradicionales han tenido resultados altamente positivos, al igual
que la medicina formal, tal vez con mayor ventaja, ya que la medicina empirica da mas importancia a la
parte psiquica y emocional, mientras que la académica presta mas atencidon a la parte organica o

biolégica (Seguin, 1979). :

4. LA MEDICINA FORMAL Y LA ANDINA

La medicina cientifica, hasta hace pocos afios atrés rechazaba en forma terminante las practicas de la
medicina tradicional o medicina andina, considerandola una "falsa" practica de medicina, un engafic a
la poblacién y la calificaba de actividad ilegal. Sin embargo, con el correr del tiempo y con los aportes
de la antropologia cultural, ha convergido a una tendencia de aceptacion y reacciones favorables, hasta
admiten como necesarias sus practicas, ejercidas por personajes nativos con experiencia en la tarea.
Ademas, hay una tendencia de valoracion y comprension a ella, en sus procesos curativos mediante
acciones curativas, por ejemplo, el uso del calor, los masajes, el uso de yerbas, etc., los cuales son
considerados altamente positivos para la salud andina.

En las regiones con escasos medios de transporte motorizados; no siempre llegan las visitas periddicas
de médicos o enfermeras para solucionar sus problemas de la salud, entonces, es evidente que las
comunidades andinas conserven personajes gue se encarguen de la salud, con dominio de técnicas y
métodos propios, en concordancia a su cultura.

A raiz de esta conversion en la época moderna, se intenta realizar estudios desde una perspectiva

antropologica sobre la salud tradicional, a fin de comprender y buscar un equilibrio en la salud pablica
(Mamani, 1995).

5. PERCEPCION DE LA ENFERMEDAD EN LA SOCIED

AD ANDINA

El concepto de enfermedad para la sociedad aymara, tanto fisico (biolégico) como mental (psiquico)
tienen una intima relacién con el mundo circundante, de ahi que se diferencia enormemente de la
medicina académica.

Segun estudios y conclusiones de facultativos de la medicina cientifica o académica, la gente aymara,
en los hospitales, le resta importancia a la enfermedad, dandole una mayor significacion al desarrollo
de su actividad en su diario vivir. A menudo se escuchan a los pacientes aymara lo siguiente:

"ay, céomo estaran mis hijos”,
"ay, como estara mi chacra”, ,
"ay, como estara mi ganada", etc.

Efectivamente ia gente andina, cuando contrae alguna enfermedad, se siente cbstaculizada de sus
trabajos, de su medio ambiente, entonces se preocupa mas por sus 'chacras’ que por su malestar
corporal, de su incapacidad de ejercer sus tareas diarias que por su salud; por ofra parte, se observa a
menudo, que los enfermos aymara contindan realizando sus labores diarias, a pesar de sentir los
efectos de una fiebre alta, dolores de cabeza, etc., sélo aumenta su preocupaolon cuando-la enferme-
dad se agudiza y prolonga.
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Los cuadros sintomaticos que presentan las poblaciones andinas, pueden ofrecernos posibilidades de
desarrollar con eficacia la medicina aymara, por lo que "parece ser altamente constructiva”, dice uno de
los estudiosos de esta disciplina. Si bien, debe ser estudiado con mayor precision y profundidad,
abordando el significado de su entorno, desde fuera y por dentro, tenemos la posibilidad de examinary
proponer desde de una perspectiva multidimensional, considerando la percepcién etioldgica y estructu-
ra cultural, de su evolucion, lo que llevaria a su prevencion eficaz (Seguin, 1979).

6. MEDICINA ANDINA Y EL LENGUAJE.

La complejidad de la salud andina, exige la unificacion de los términos y lenguaje que se utiliza en el
desarrollo medicinal,. el lenguaje general y el lenguaje especializado, para que la poblacién pueda
expresarse mediante su lengua, lo cual seria un efectivo apoyo en el desarrollo de la salud andina.

La palabra qulliri, viene de la siguiente morfologia: sustantivo quila = remedio, verbalizado Qullafia =
curar, medicinar, con el sufijo /-iri/ con el sustantivo qulla, se conjuga: qulliri que significa literalmente:
curador, sanador; por tanto, qulliri es la persona versada en el tratamiento medicinal, es el "médico
tradicional aymara". Los personajes como yatiri y quiliri no sélo tienen importancia en contexto de salud,
sino dentro de la organizacién social, que esta relacionada con la estructura aymara, son personajes
que tienen responsabilidades en el sistema andino, quienes por su funcién de velar por la salud de su
comunidad, ocupan sitiales especiales en la estructura social andina (Mamani, 1995).

7. IDEOLOGIA RELIGIOSA DE LA MEDICINA ANDINA

El Anim/ apagata, "despojo de espiritu" de la persona, concepto etioldgico, viene desde los tiempos
prehispanicos con vigencia en la actualidad, esta basado sobre el fenomeno de distorsion de la energia
vital (espiritu que discurre por el cuerpo), idea que se rige por principios aymara. Su tratamiento
medicinal es realizado por el personaje qulliri, quien por medio del rito Turkayafia: "canje o cambio", va
hacia la recuperacion del espiritu cautivado. Todo esto consiste en una ofrenda ritual a la deidad
vernacula cautivadora del espiritu, mediante fundamento magico-religioso, en que es demostrada la
existencia y poder de la energia vital trascendente.

El yatiri: personaje aymara encargado de la salud diagnostica y prescribe el método de curacion,
empleando las técnicas empiricas, tal vez con mas interés que el médico cientifico; luego de examinar
y hacer uso de medios auxiliares: como la adivinacion diagnostica la causa de la enfermedad, y
recomiénda su aplicacién al qulliri, quien emplea su arte de curaracion, con empleo de ritos en su
mayoria, dependiendo de la complejidad y causalidad del origen de la enfermedad (Huanca, 1989).

8. PROCESO ESQUEMATICO DEL RITO TURKAYARNA

8.1. Morfologia del Cuerpo Humano

- Percepcion aymara de dos entes vivos: Cuerpo (bioldgico) y Alma (espiritu) -
- Busqueda del equilibrio: el cuerpo y el alma entes inseparables e inherentes.
- Lamentey el corazén es el nido del alma y discurre por todo el cuerpo.

- Es un ente vivo que da fuerza, vitalidad y dinamiza la vida humana.

- . Separacion de alma del cuerpo, es la distorsion del proceso de vida humana.

8.2. Aspecto sintomatico:.

- La afectada con este tipo de enfermedad no siente dolores agudos.

- - Demuestra decaimiento general, debilitamiento de fuerza, trastorno mental, mareos y desmayos,
malestar corporal, etc.

- Serias distorsiones en la mente humana con afecciones en el organismo.

- Tratamiento mediante el rito: Turkayaria: terapia ritual complicada.

- Sin la debida precaucion puede tener consecuencias fatales: Locura o muerte.

- Debe hacerse un tratamiento oportuno y adecuado mediante ritos.
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8.3.

b)

8.7.

Aspecto Etioldgico:

Existencia de lugares atribuidos con poderes sobrenaturales: Precipicio, volcan, montafia, rio,
manantial, laguna, abismo, cuevas, catarata, etc..

El caso del este estudio: Prec;iplmo-catarata llamado: Pukara, ubicado a 15 Kms del poblado de
Guallatire: Deidad vernacular.

Percepcion aymara: la deidad se apodera del espiritu e introduce "yangha" en el lugar del espiritu.

- Causas: fuerte impacto y trauma (susto agudo) o haber dormido en el lugar inapropiado o haber

ocupado el nido de "Yangha" (tipo de demonio).

. Diagnéstico y Prescripcién:

El avance de la enfermedad, requiere intervencion de Yatiri y Qulliri.

Se establece tipo/enfermedad y averigua las causas mediante hojas de coca.
El yatiri prescribe el tratamiento medicinal a realizar mediante Turkayafia.

La oportuna y debida curacién puede llevar a la mejoria de la enfermedad.
Recomienda el tipo de tratamiento que debe realizar junto al qulliri.

. Preparativos del rito Turkayafa:

Contacto con personajes y solicita intervencion segin prescripcion del yatiri.
Espacio y Tiempo: Se fija el dia, el lugar, la hora y la secuencia del rito
Partes del rito: Extraccién de yangha y retorno del espiritu.

La familia y los personajes acuerdan realizar el rito Turkayfia.

El viernes PM rito extraccion de yangha y sabado AM retorno del espiritu.

6. Lugar de furkayafia

El paciente, usuta, permanece en la casa: el dormitorio, ikifia ufa.

- Permanece en suefio profundo, no ingerir remedios qufla, durante el dia.
- Larealizacion del rito debe estar en total desconocimiento del enfermo.
El lugar causante es la catarata: Pukara, lugar ritual con ruinas antiguas.

- La Catarata Pukara, se encuentra a 10 Kms del poblado Uncallire.

- Eltrayecto entre el poblado y Pukara, se realiza por el sendero pastoril.

Ejecucion de Turkayafia:

El rito Turkayaria (curacién ritualizadd) se divide en dos partes:

a)

b)

8.8.

Yangha apsufia: Exiraccion de elemento exirafio del cuerpo: Yangha (Demonio: cosa extrafia en el

cuerpo).

Retorno del espiritu cautivado por la deldad vernacular: Catarata Pukara.

- Turkayafia: Extraccion de cosa extrafia y el retorno del espiritu mediante el rito denominado:
Turkayafia (canje, cambio, trueque).

- Laduracion de la ceremonia ritual Turkaria: es de dos dias.

Elementos participantés en la curacién:

Para el éxito de curacion mediante Turkayafia: existen varias categorias de elementos rituales:

__Animales | Parafernalia | Sonajas ten
Oveja negra Awayu/WVist. Tamborcillo Manta
Alpaca negra Vaso de plata | Campanilla Lenguaje ritual | Sombrero
Alpaca blanca | Chicote Musica Poncho
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8.9. Cuidado del paciente post/turkayafa:

- Lano atencién oportuna y tratamiento madecuado puede llevar a una situacion fatal. Hasta puede
provocar la muerte.
- Después del rito de curacién Turkayaria, el enfermo debe permanecer por Io menos dos semanas
* en reposo absoluto, con aplicacién de remedios.

" - Durante el dia, después de una semana, puede transitar en el patio de la casa.

- Durante las noches debe permanecer en el dormitorio.
- Los personajes de la salud: yatiri y qulliri, demuestran preocupacién permanente durante su
tratamiento y posterior a ello.

8.10. Sistema de retribucién o recompensa a los personajes
La tarea de medicina curativa no se considera como un simple trabajo.

- No es un trabajo con remuneracién como por ejemplo: cultivo de tierra, construccién de casa,
faena de animales, etc,

- Turkafia es una actividad trascendente. Es'la intervencion del proceso de la vida humana. Tampo-
co debe confundirse como "salvador de la vida".

- Establece un equilibrio trascendente del proceso de vida humana.

- El ser humano como otros seres esta propenso a desequilibrio en su salud.

- Laactividad curativa es una obra fundamentalmente humana, por lo que el personaje tradicional es
benefactor de la salud aymara: Jagi walicharia: equilibra los elementos vitales de la persona,
coloca las cosas en su lugar, etc.

9. NOTA A MODO DE CONCLUSION

La complejidad de medicina oficial para los pacientes andinos, especialmente referido a psicosomati-
cos, no son los apropiados, por lo que no siempre tienen resultados positivos en su cometido, tanto en
los centros asistenciales urbanos. como rurales. En consecuencia,. tales problemas podrian ser

‘estudiados y analizados por facultativos de la medicina cientifica, con enfoques antropoldgicos

socioculturales, en los que se considere los sistemas medicinales para la gente aymara y se considere
también la capacitacion de personajes tradicionales de los poblados andinos, aprovechando las
experiencias acumuladas durante muchos afios como' agentes de la salud andina. Enfocando desde
una perspectiva cultural los procedimientos curativos andinos, ya que los sistemas de curaciones tienen
una concepcion racionalista y demostrativa, las cuales son de gran utilidad para la sociedad andina,
inclusive para las no-andinas.

A fin de bajar el porcentaje de mortandad de la poblacién andina, sera necesario profundizar el estudio
sobre la probleméatica de la salud andina, procurando sistematizar las técnicas y métodos de curacién
mediante personajes tradicionales de la poblacion aymara que velan por la salud andina, como €l yatiri
y el qulliri, que con su experiencia, podrian continuar los tratamientos mediante sistemas tradicionales
asociadas con el medio ambiente y tratamientos con elementos herbarios.

Hay evidencias que la mayoria de los pacientes postrados sin mayores posibilidades de solucién, han
recuperado favorablemente su salud, y han vuelto a su vida normal, con posibilidad de autocontrolarse
en su medio. '

La gente aymara con problemas de enfermedad mental, requiere de intervencion de personas encarga-
das de la salud andina, los que tendran mayores respuestas positivas con la aplicacién terapéutica
tradicional, incluyendo las ceremonias rituales, en las que interviene la musica y el canto, aun cuando
las personas tengan afecciones simples o iniciales, especialmente en la poblacion juvenil de ambos
sexos afectados por este flagelo. Entonces, seria necesario analizar desde un-punto de vista antropolé-
gico, los sistemas de curacion tradicional y registrar los datos de medicina a los problemas psicosomati-
cos de la poblacion andina.
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