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Resumen

En este reporte resumimos la experiencia de una comunidad kichwa de Ecuador en el 4mbi-
to de la salud durante la pandemia por la COVID-19. A través de este caso enfatizamos con-
ceptos cruciales que estdn surgiendo en las ciencias sociales y demostramos su correlacién
directa con la medicina clinica tal como la experimentan las parteras de salud tradicionales.
Ademis, se pone el foco en el trabajo realizado durante la pandemia por la Asociacién de
Mujeres Parteras Kichwa del Alto Napo, un grupo conformado, justamente, por parteras
y curanderas indigenas que brindan sus conocimientos ancestrales sobre medicina a toda
aquella persona que los necesite.

Palabras clave: accién comunitaria; poblacién indigena; salud global; salud publica.

Abstract

In this case report we summarize the health experience of a Kichwa community, during the
COVID-19 pandemic in the country of Ecuador. Through this case we emphasize crucial
concepts that are emerging in the social sciences and demonstrate their direct clinical medi-
cine correlation as experienced by traditional health midwives.
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Introduccion

La pandemia por el virus SARS-CoV-2, declarada el 11 de marzo de 2020 por la
Organizacién Mundial de Salud (OMS), continda estimulando a la comunidad
cientifica a producir nuevas investigaciones para responder preguntas esenciales y
auto reflexionar acerca de la realidad de medicina y la salud publica a nivel mun-
dial. Varios sistemas de medicina, como el sistema biomédico occidental, lider en
la préctica de la medicina en salud global, y el Ayurveda, Unani y medicina China
tradicional, han estado documentando y publicando sus avances en la lucha contra
la pandemia (Mehrbakhsh et al. 2020). Sin embargo, las publicaciones y estudios
sobre los sistemas de salud indigenas desde la Amazonia del Sur de América son
escasos (Sirén et al. 2020). La mayoria de estas publicaciones se han centrado en
documentar estadisticas, como incidencia y mortalidad durante la pandemia, aun-
que también reclaman la necesidad de impulsar mds investigaciones que aborden el
estado de salud de las comunidades indigenas (Mallard et al. 2021; Ortiz-Prado et
al. 2021; CONFENIAE 2021).

Presentacion del caso

En este breve trabajo compartimos la experiencia durante la pandemia de la Aso-
ciacién de Mujeres Parteras Kichwa del Alto Napo (AMUPAKIN), un grupo de
parteras y curanderas indigenas kichwa que residen en Archidona, un cantén ama-
zénico del Ecuador.

Ecuador tiene una poblacién aproximada de 17 millones de personas y fue unos
de los paises de la regién sudamericana mds impactados por la pandemia con una
alta cifra de muertos, especialmente en los territorios ubicados en la costa (Ministe-
rio de Salud Publica 2021). El pueblo de Archidona fue clausurado el 17 de marzo
de 2020 tras la declaracién nacional del estado de emergencia por la pandemia del
virus SARS-CoV-2. El 20 de marzo se report6 en Archidona la primera sospecha de
infeccién por el virus.

AMUPAKIN fue fundada en 1978 y ha sido el tnico centro de maternidad in-
digena privado e independiente en la provincia Napo que mantiene conocimientos
ancestrales sobre técnicas de parto y curaciones de otras enfermedades. Entre sus
miembros actuales se encuentran nueve parteras de distintas comunidades kichwa,
las cuales trabajan de forma voluntaria debido a la falta de apoyo econdémico a la
asociacién. A pesar de esto mds de mil bebés han nacido en el centro con la ayuda
de estas mujeres, quienes, ademds, proporcionan servicios de atencién prenatal y
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posnatal al publico. Ellas han realizado innumerables limpiezas (rituales de purifi-
cacién) y otras curaciones. Ademds, utilizan la tierra amazénica que las rodea para
preparar huertos donde siembran plantas alimenticias y medicinales de acuerdo con
su conocimiento ancestral. Usando su conocimiento y plantas medicinales estas
mujeres ofrecen servicios de parto natural y tratamientos para las dolencias popula-
res conocidas en su comunidad mediante las plantas medicinales.

A pesar de no contar con la infraestructura ni los fondos necesarios para ampliar
su respuesta en la comunidad ni para apoyar a mds familias, durante la duracién
del toque de queda las parteras continuaron brindando atencién individualmente
en sus vecindarios. Cuando terminé el estado de emergencia nacional las parteras
se reunieron a principios de julio para compartir las experiencias vividas duran-
te la pandemia y contestar preguntas esenciales: ;qué es esta nueva pandemia de
COVID-192, ;con qué podemos tratar a las personas infectadas?, ;como seguird
funcionando AMUPKAIN en esta pandemia?

La discusién establecida por estas mujeres dejé varias respuestas muy intere-
santes. En primer lugar, la pandemia de COVID-19 no es algo nuevo, sino que se
trata de una experiencia semejante a la que vivieron sus bisabuelos a principios de la
década de 1900 con la gripe espafiola, y lo refieren como Lumarizo o Eikulomarzo
(en el idioma kichwa). En segundo lugar, se elaboré una lista de plantas medici-
nales que pueden ser beneficiosas para tratar la enfermedad y se establecieron los
métodos y cantidades para la preparacion de estos remedios. También recomenda-
ron acciones preventivas, incluida la nutricién, técnicas e ingredientes tradicionales
de vaporizacién y medidas de distanciamiento social y bioseguridad aplicables en
el centro AMUPAKIN. Tercero, AMUPAKIN acataria las regulaciones nacionales
para cerrar, no atenderian partos en el centro, sino que prepararian medicamentos
para ofrecer al publico que buscaba plantas preventivas y curativas.

Hasta el 10 de marzo de 2021 las parteras habian preparado mds de 500 frascos
de medicamentos, los cuales fueron ofrecidos a quienes buscaban su ayuda. Ade-
mds, han brindado educacién en sus respectivas 10 comunidades sobre medidas
preventivas discutidas, y han atendido —colectivamente como parteras en sus comu-
nidades— a mds de 90 pacientes enfermos con el virus SARS-CoV-2.

Discusion

La experiencia de las curanderas parteras kichwa en la Amazonia de Ecuador du-
rante la pandemia resalta temas esenciales que deben ser tomados en consideracién
tanto en la medicina como en la salud pablica. Primero, su rol central para apoyar
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sus comunidades, y especialmente al pueblo de Archidona, mostrando sus habilida-
des al responder a emergencias sanitarias independientes. Segundo, las parteras son
un ejemplo de la resiliencia comunitaria que existe y surge de la comunidad misma
y que puede estar incorporada a las respuestas nacionales y oficial del pais, para que
otras comunidades y paises puedan aprovechar esta experiencia. Tercero, se evi-
dencia la falta de apoyo en temas monetarios y de infraestructura a estas iniciativas
comunitarias indigenas como la de las parteras. Esta problemdtica abre un debate
sobre la atencién de las instituciones centrales de salud en el pais a las comunidades
indigenas. Tanto la gobernacién de salud nacional y provincial como las universi-
dades de salud publica y de medicina deben reevaluar los modos de valorizacién
de intervenciones de medicina indigena, sobre todo cuando aplica en las propias
comunidades. Cuatro, la experiencia de las parteras AMUPAKIN pone énfasis en el
derecho colectivo y en el derecho de acceso a la medicina tradicional sehalado por
la OMS, algo que todavia no se ha conseguido completamente.

Estos temas forman parte de una discusién mds amplia en materia de salud
global sobre el colonialismo persistente en la medicina que impide ambos: la par-
ticipacién comunitaria verdadera y la mejora de los sistemas de salud (Krumeich
y Meershoek 2014). Los temas abordados ofrecen lecciones précticas e ideas de
métodos para mejorar y avanzar la medicina, especialmente en el contexto ki-
chwa. Ademds, son un recordatorio de que no hay medicina sin el paciente y sin
la comunidad.

Las parteras de AMUPAKIN continuardn resistiéndose a la extincién de su
préctica ancestral de la medicina y mostrando cémo pensar en la comunidad me-
diante emergencias sanitarias a pesar de las dificultades econdmicas, politicas y am-
bientales que se plantean en su contexto local. El trabajo en su centro es una lucha
por mantener vivos los principios esenciales del autocuidado, los remedios caseros,
los partos tradicionales y la resiliencia comunitaria, los cuales son las principales
inspiraciones para el trabajo de las parteras kichwa.
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