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* Hola, soy Marco. Hoy exploraremos como la medicina es un mosaico de culturas,
donde lo cientifico y/o ancestral dialogan.

* Y yo soy Aranza. ;Sabias que en Chiapas, un parto puede atenderlo una partera
tradicional... y en Tokio un acupunturista? jLa salud tiene muchos rostros!

* Aranza: En comunidades como los tzotziles, la enfermedad es un desequilibrio con la
naturaleza. Los curanderos usan plantas como el epazote yrituales sagrados.

* Marco:La ciencia ahora valida muchas de estas practicas. Por ejemplo, la Artemisa
annua, usada por mayas para la fiebre, hoy es base de antimalaricos."

* Marco:Mientras en China, la acupuntura regula el *chi* con agujas en puntos clave. jy
la OMS reconoce su eficacia para el dolor cronico!

* Aranza: En Japon, el *reiki* canaliza energia. No es magia: es una tradicién de 2,500
afnos que reduce el estrés. {Ciencia y espiritualidad pueden coexistir!

* Aranza: Pero cuidado: no todo lo 'natural' es seguro. El mercurio en algunos
remedios es toxico. La clave es discernir entre sabiduria ancestral y fraude.

* Marco: Si te prometen curar diabetes con imanes... jAlto! Eso es pseudociencia. Pero
un té de manzanilla para la ansiedad es cultura viva.

* Marco: En México, la APS integra vacunas con parteras tradicionales. En Oaxaca,
hospitales usan temazcales para rehabilitacion. jSinergia que salva vidas!

* Aranza: La OMS recomienda esta integracion. Datos clave: el 80% del mundo usa
medicina tradicional, pero solo el 20% tiene acceso a hospitales.

* Aranza: Imagina una comunidad con dengue. La solucion no son solo insecticidas: es
limpiar el agua, educar... y respetar sus rituales de proteccion.

* Marco: jEso es *ecosalud! Ambiente +cultura +ciencia. Como médicos, nuestro rol
es ser puentes, no jueces.

* Marco: La préxima vez que veas un yogui o un quiréfano, recuerda: ambos sanan.
Solo hablan idiomas distintos.

* Aranza: Como dice un proverbio nahua: “La verdadera medicina cura sin destruir la
cultura”

* Aranza: ;TG qué opinas? ;Has usado medicina tradicional? Cuéntanos con
#SaludSinFronteras

¢ Marco: Gracias por estos 3 minutos. Recuerden: ser médico es dominar la ciencia...
pero también honrar la diversidad.

*  Ambos: jHasta la préximal
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