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Antropologia Medica
Introduccion

La diversidad cultural de Chiapas es notable. Este lugar cuenta con la presencia
de pueblos indigenas como los tzotziles, tzeltales, tojolabales, choles, zoques y
mames, asi como otros grupos. Esta gran diversidad étnica ha originado un amplio
abanico de ideas sobre la salud, la enfermedad y las formas de atencion.

Desde la Optica de la Antropologia Médica, Chiapas es un escenario clave para el
estudio de la interaccién de diferentes sistemas de salud:

* el modelo biomédico, fomentado por el Estado mexicano a través de hospitales y
centros de salud,

* los sistemas médicos tradicionales indigenas, como el uso de plantas
medicinales, rituales, curanderos, parteras, y especialistas comunitarios,

* las practicas hibridas, donde la poblacién mezcla tratamientos biomédicos con
recursos tradicionales.

Un aspecto importante es que, en muchas zonas, la enfermedad no se asimila
solo como un proceso biologico, sino que se entiende también como el efecto de
desequilibrios sociales, espirituales y comunitarios; asi, se recurre a curanderos o
parteras para el tratamiento de enfermedades que se cree que son causadas por
el "espanto” o el "mal de 0jo" o el "desequilibrio” espiritual, al mismo tiempo que se
buscan las opciones de atencion médica oficial.

Desarrollo

De acuerdo con la Antropologia Médica, la desigualdad social y de acceso a la
salud en Chiapas sugiere que determinadas comunidades indigenas habitan las
barreras linguisticas, las barreras geograficas y las barreras econémicas que
limitan el llevar la atencion en los hospitales, obligandonos en las politicas de
salud intercultural a pensar las politicas de salud intercultural al intentar dar cuenta
de los saberes médicos tradicionales de las comunidades indigenas y
rearticularlos con los servicios de salud institucionales.

Por ultimo, Chiapas define el lugar que ocupa la salud como fenbmeno social y
cultural, donde el proceso salud-enfermedad-atencion no debe entenderse sin las
practicas, las creencias y las desigualdades sociales correspondientes a los
pueblos originarios.



La Antropologia Médica es una subdisciplina de la antropologia que examina la
manera en que influyen en la salud, en la enfermedad y en los sistemas de
atencion los elementos culturales, sociales, economicos y politicos; es decir, trata
de entender cdmo las sociedades diferentes caracterizan lo que significan estar
sano o enfermo, los recursos que utilizan para prevenir enfermar o curarse, y los
modos en que Tradiciones y creencias locales en Medicina cientifica tienen
contacto. Ademas, investiga las desigualdades en salud, los determinantes
sociales y culturales y la forma en que la biomedicina y las medicinas tradicionales
tienen interrelacion. Su meta es ofrecer una imagen holistica del proceso salud-
enfermedad-atencién, teniendo en cuenta que la salud no es sélo biologia sino
una variable dependiente de las condiciones sociales y culturales del grupo
respectivo.

En el contexto de la Antropologia Médica, se puede considerar que la salidad no
es solo un acontecimiento biolégico, sino que también es cultural, social y politica
a la vez, por lo que, en contextos como el nativo, se hace necesario establecer
puentes con la biomedicina y los saberes tradicionales a fin de disminuir la
desigualdad y mejorar la atencion en las comunidades indigenas.

La Antropologia Médica se ha mostrado como una herramienta primordial para dar
cuenta de la forma en que los procesos de salud, enfermedad y atencion estan
profundamente ligados a los contextos culturales y sociales de las poblaciones. El
enfoque de la Antropologia Médica no es exactamente la descripcidn de practicas
meédico-tradicionales, sino que también hace referencia a como las estructuras
sociales y las politicas publicas se interrelacionan profundamente con los procesos
de salud, enfermedad y atencién, dando lugar a procesos en donde pueden ir a
favor o en contra de la salud de las personas.

La existencia de un contexto en el que una diversidad cultural lleve la multiplicidad
de los modelos de salud es esencial para entender el caso de la antropologia
médica en Chiapas, dado que funciona a partir de la existencia de pueblos como
los tzotziles, tzeltales, tojolabales, etc. Tal y como mencionan, Boccara y Lopez
(2021) los sistemas médicos indigenas combinan plantas medicinales,
ritualizacion, parteras y curanderos con recursos de la biomedicina moderna,
dando lugar a practicas hibridas de atencion. Naturaleza que también es apuntada
por Kleinman (2020) quien habla de los modelos explicativos de la enfermedad, en
los que cada cultura produce su forma de explicar las causas y los tratamientos de
acuerdo con su cultura.

La Antropologia Médica permite apreciar desde la comprension que la salud no es
so6lo lo bioldgico, sino que se cruza con cuestiones culturales, sociales, politicas,
etc. En Chiapas, este enfoque refleja que la presencia de la biomedicina con los
sistemas médicos tradicionales indigenas no debe interpretarse como un
enfrentamiento, sino un escenario de complementariedad. Sin embargo, para



poder construir una verdadera equidad es necesario asumir las inequidades
estructurales y establecer politicas de salud interculturales en donde la voz de las
comunidades intervenga.

Conclusion

De esta manera, la Antropologia Médica no sélo alimenta la comprension del
proceso salud-enfermedad-atencion, sino que también va formando sistemas de
salud donde se incorporen todas las culturas y distintas sensibilidades que
respondan a las necesidades de la poblacion chiapaneca.
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