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Prélogo

Interculturalidad y Educacion

En un mundo complejo cada vez mas globalizado, interconectado y en red, donde las
fronteras del conocimiento se difuminan y los saberes ancestrales reclaman su lugar en la
academia, emerge con vitalidad y energia positiva esta compilacion de experiencias
pedagbgicas que trasciende las aulas tradicionales para abrazar y celebrar la riqueza de la
diversidad cultural como un eje central de las practicas educativas vividas, narradas y
“sentidas” desde lo mas profundo del aprendizaje: aprender a ser y aprender a convivir

descubriendo y re-descubriéndonos como seres humanos.

Este libro, fruto de un trabajo y un compromiso educativo, social y comunitario
compartido, titulado "Experiencias Pedagogicas Vividas en el Contexto Universitario”
no es un libro académico tradicional; es un testimonio vivo de como la educacion superior
puede convertirse — y reconstruirse — en un espacio de encuentro, didlogo y
transformacion social cuando se tejen y se hilan adecuadamente los principios de la

interculturalidad critica.

En el contexto actual donde la diversidad cultural constituye uno de los patrimonios mas
valiosos, la educacion intercultural se presenta no como una opcion pedagogica mas, sino
como una necesidad ineludible para la construccion de sociedades mas justas, solidarias
y democraticas. Las experiencias contenidas en esta obra surgen de una comprension
profunda de que la interculturalidad va mas alld del simple reconocimiento de la
diversidad, sino que implica una transformacion estructural de las relaciones de poder que
histéricamente han marginado los fondos de conocimiento, saberes y practicas de los

pueblos originarios y las comunidades minoritarias histéricamente discriminadas.

La propuesta pedagdgica que se despliega a lo largo de estas paginas dentro de la
diversidad de perspectivas y miradas sociales y comunitarias encuentra su fundamento
clave en la premisa de que todos los seres humanos poseen una dignidad inherente e
inalienable, independientemente de su origen étnico, cultural, socioeconémico o de
género. Esta perspectiva eminentemente humanistica resulta a la vez biocéntrica y
respetuosa con los distintos espacios ecologicos y contextuales donde se vehiculan,

convirtiéndose en el eje articulador de experiencias educativas que van desde la
10



revaloracion de los saberes de las parteras tradicionales hasta la implementacion de
metodologias creativas, empaticas y participativas que reconocen a los estudiantes como

sujetos activos de su propio proceso de aprendizaje y crecimiento personal y colectivo.

Desde mi punto de vista, en esta obra subyace un nitido enfoque de respeto y promocion
de los derechos humanos que permea y “capilariza” estas experiencias pedagogicas que
se materializan en practicas educativas concretas que reconocen y valoran la diversidad
como una oportunidad de aprendizaje y crecimiento. Cuando en distintas universidades
de Brasil, Per, México y Republica Dominicana abren sus puertas a los conocimientos
tradicionales de las parteras, no solo estan cumpliendo con el derecho a la educacion, sino
que estan ejerciendo una pedagogia de la esperanza que reconoce la riqueza, pertinencia

y adecuacion de multiples formas de conocer, ser y construirse en el mundo.

Existe una esencia pedagogica vinculada que resulta significativa y que impregna toda la
obra y es la propia justicia educativa. Se trata de un principio rector de estas iniciativas
y/o experiencias y que se manifiesta en el reconocimiento de que la educacion superior
tiene una responsabilidad social de contribuir a la reduccidon y/o eliminacion de las
desigualdades estructurales que afectan particularmente a las mujeres, los pueblos
originarios y las comunidades rurales. Se pone de relieve como el contexto universitario
puede dar voz a las personas que no han tenido voz, constituyéndose en un espacio de

reivindicacion critica de derechos histéricamente negados.

También, la solidaridad es otro principio politico y pedagdgico que atraviesa y nutre cada
una de las experiencias narradas en esta obra. Asi, la construccion de vinculos de
horizontalidad y empatia entre estudiantes, docentes y comunidades locales genera
escenarios de aprendizaje mutuo donde los saberes académicos dialogan de manera

respetuosa con los conocimientos tradicionales.

Por su parte, la Terapia Comunitaria Integrativa (TCI), como estrategia metodologica
empleada en diversos contextos, ejemplifica como la solidaridad puede convertirse en una
herramienta pedagogica transformadora. El foco de practicas no solo aborda las
necesidades emocionales y psicologicas de los participantes, sino que construyen tejido
social y emocional, fortaleciendo los vinculos comunitarios, elementos esenciales para el

desarrollo de una ciudadania critica y participativa. En este sentido, se abordan gracias a
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la TCI un buen numero de aspectos vitales, educativos y socioculturales de primer orden.
Precisamente, uno de los aspectos mas valiosos de este libro es el abordaje integral de las
diversas formas de violencia que atraviesan los contextos educativos y comunitarios. La
violencia contra las mujeres, denominada en diversos momentos como violencia de
género o violencia doméstica, se visibiliza y se concibe una violencia epistémica contra
los saberes tradicionales, siendo una de las violencias estructurales que perpetian la
exclusion social. Ni que decir tiene que son analizadas no como fendémenos aislados, sino
como manifestaciones de un sistema que requiere una transformacion profunda desde las

propias raices de la educacion, la sociedad y la cultura.

En verdad, las metodologias empleadas en estas experiencias pedagdgicas se caracterizan
por su caracter participativo, dialogico y transformador. No podemos obviar la influencia
del pensamiento pedagoégico de Freire que resulta evidente en la propuesta de una
educacion que parte de la realidad concreta de los estudiantes y las comunidades,
promoviendo procesos de concientizacidon que vinculan la reflexion critica con la accion
educativa transformadora. En esta linea, el Aprendizaje Basado en Proyectos (ABP) se
configura como una estrategia particularmente adecuada para la construccion de
conocimientos situados y contextualmente relevantes. El lector o lectora se dara cuenta
de que las experiencias compiladas en este volumen nos invitan a reinventar la
universidad, reimaginar las aulas y espacios de la educacion superior como un territorio
de encuentro intercultural donde confluyen multiples epistemologias en un didlogo
horizontal. Esta vision trasciende el modelo tradicional de universidad como transmisora
de conocimientos para proponer una instituciéon que se concibe como productora de

saberes situados y socialmente relevantes.

El compromiso con los derechos humanos, la dignidad humana, la justicia y la solidaridad
no puede limitarse a declaraciones programaticas, sino que debe conducirse a través de
practicas pedagogicas concretas que reconozcan y valoren la diversidad cultural como

una fuente de enriquecimiento mutuo.

Invito a las lectoras y lectores a sumergirse en estas experiencias no como mero
observadores pasivos, sino como potenciales protagonistas de procesos similares en sus
propios contextos. La metamorfosis de la educacién comienza en cada persona, en cada

pequeio gesto, en cada nueva mirada que se despierta a través de lecturas como esta.
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Termino estas palabras que son de carifio y reconocimiento a muchas y muchos colegas
con los que comparto suefios de justicia y de paz, de inclusion y de solidaridad. Gracias
Dora, Rosaura, Antonio, Nadia, Yolanda, Samira, y a todas las autoras y autores que
conforman este trabajo colectivo de interculturalidad por permitirme acompanaros y
escribir estas palabras. ;Estamos dispuestos a asumir el compromiso de transformar
nuestras practicas educativas para contribuir a la construccion de sociedades mas justas,
inclusivas y democraticas? La respuesta a esta pregunta determinara en gran medida el
futuro de la educacion superior y su capacidad para contribuir al desarrollo humano
integral de nuestros pueblos. Sigamos caminando juntos. Tejiendo lazos, transformando

vidas.

Juan J. Leiva Olivencia

Director del Departamento de Didactica y Organizacién Educativa

Grupo de Investigacion en Innovacion y Desarrollo Educativo Inclusivo, IdEl, HUM-1009
Universidad de Malaga (Andalucia, Espaiia)
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Prélogo
Aprendizaje en servicio

Es un privilegio reflexionar en el prologo de este libro sobre las valiosas autorias
internacionales, de académicos, estudiantes, matronas y otros participantes, que
contribuyen con la recuperacién de conocimientos, practicas y rituales ancestrales con
respecto a la salud tradicional y la parteria en distintas culturas, reconocimiento que
realiza UNESCO (2023) como patrimonio cultural y recuperacién de los derechos de

comunidades pertenecientes a distintas culturas.

Se vinculan asi, conocimiento disciplinar de universidades en distintos paises, con
participantes investigadores y comunidades de la medicina tradicional y de raices
ancestrales, expuestas en todo el libro, los que remiten a la reflexion y formacion situada
en contextos diversos, con experiencias realizadas entre estudiantes y docentes; marcando
un hito transformador en la educacion superior, en cuanto a la conexion de los
aprendizajes y de las investigaciones planteadas por académicos y disciplinas de la salud,
educacion, psicologia, otras, en didlogos entre generaciones y culturas, tendencia de
reflexion y construccion transdisciplinaria, en siglo XXI y en los distintos niveles

educativos.

Estas construcciones de conocimiento intercultural y compromiso con las
transformaciones en los territorios, se identifican con la propuesta pedagogica
innovadora del Aprendizaje Servicio Solidario AYSS, desde el centro Latinoamericano,
CLAYSS, con planteamientos y metodologias y resultados de los ultimos 22 afios, que se
multiplican por redes a nivel mundial, siendo forjadores de conciencia colectiva, en la
que se reafirman reciprocidades y entrelazamientos promotores de practicas educativas
integradoras, de reflexiones y de memorias, que articuladas con el pensamiento critico,
generan nuevas aspiraciones en construcciones intergeneracionales de alternativas de
vida, al pensarse a si mismos, darse cuenta de las potencialidades y problemas humano
naturales, culturales para despertar de las cegueras de la formacion tradicional a la

formacion abierta y al reconocimiento de situaciones de vida propia.
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El libro en todo su recorrido sobre la salud, recupera y evidencia liderazgos interculturales
con capacidades decisorias de subjetividades que se promueven con conciencia social
para concretar metas, planes y acciones personales, comunitarias y politicas, de cambio
de los problemas para una salud integral, realimentar los avances en los fortalecimientos
del tejido social y construccion de realidades diferentes, teniendo en cuenta objetivos
ODS, claridades sobre el sentido de vida, sentido de comunidad y sentido planetario, que
se construye en la terapia integrativa, necesaria ante las multiples violencias que habitan

las realidades actuales.

Martha Isabel Alvarez Romero

Docente investigador. Universidad Nacional Abierta y a Distancia UNAD Colombia -
Iberoamérica - EE.UU., Dra en Pensamiento complejo. Magister en Psicologia
Comunitaria, Sentido de vida y logoterapia. Clinica y salud mental.
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PRESENTACION DE LA CONSTRUCCION PEDAGOGICA

Esta construccion pedagogica internacional promovida por la Agencia de Cooperacion
Académica Nacional e Internacional de la Universidad de Sao Paulo (AUCANI-USP),
nace como el Proyecto Integrado Universitario (PIU) tiene como objetivo integrar a los
estudiantes de diversas instituciones de ensefianza para construir vinculos saludables y
fortalecer el conocimiento a través del cuidado de si, del otro y del planeta, teniendo en
consideracion las lineas de investigacion de los docentes invitados y que se articulan de
forma efectiva con nuestro grupo de estudio e investigacion Mulher & Saude: Violéncia
doméstica no periodo gravidico-puerperal/ CNPQ.

De esta manera pretendemos sensibilizar a los futuros profesionales de salud, educacion,
areas sociales y otros para fortalecer su autoestima; el quehacer profesional para que
puedan ofrecer una atenciéon de calidad a las mujeres, familias y comunidades
privilegiando la interculturalidad, embarazo, parteras tradicionales, prevencion de la
violencia de acuerdo con los Objetivos de Desarrollo Sostenible propuesto por la
Organizacion de las Naciones Unidas (ONU, 2015). Destacando el ODS 3: Salud y
Bienestar, como mencionan:

— Para 2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por enfermedades no
transmisibles mediante la prevencion y el tratamiento, también promover la salud mental
y el bienestar.

— Aumentar sustancialmente la financiacion de la salud y la contratacion, el desarrollo,
la capacitacion y la retencion del personal sanitario en los paises en desarrollo,
especialmente en los paises menos adelantados y los pequefios Estados insulares en
desarrollo.

— Reforzar la capacidad de todos los paises, particularmente los paises en desarrollo, en
materia de alerta temprana, reduccion de riesgos y gestion de los riesgos para la salud
nacional y mundial.

Y ODS 5: Lograr la igualdad entre los géneros y empoderar a todas las mujeres y las
nifias.

— Poner fin a todas las formas de discriminacion contra todas las mujeres y las nifias en

todo el mundo.
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— Eliminar todas las formas de violencia contra todas las mujeres y las nifias en los
ambitos publicos y privados, incluidas la trata y la explotacion sexual, asi como, otros

tipos de explotacion.

— Asegurar la participacion plena y efectiva de las mujeres y la igualdad de
oportunidades de liderazgo a todos los niveles decisorios en la vida politica, econdmica

y publica.

— Mejorar el uso de la tecnologia de la informacién y las comunicaciones, para promover

el empoderamiento de las mujeres.

En el Brasil, esta planificacion hizo parte de la asignatura: ACHO102 - Psicologia,
Educacion y Temas contemporaneos (PET), localizado en el 1° ciclo de la malla curricular
del Ciclo Bésico en la EACH-USP (Brasil) el cual aborda el papel de la educacion, la
psicologia social y la interculturalidad en el estudio de los problemas de la vida
contemporanea; rescatando la importancia de las transformaciones y adaptaciones de las
familias brasilefas, peruanas, dominicanas y mexicanas a lo largo de la historia hasta la
actualidad, asi como, el impacto en la vida cotidiana profesional y personal. Por este
motivo, fue realizado un recorte para analizar, reflexionar y proponer estrategias de
intervencion para superar diversos tipos de situaciones de violencia en poblaciones
vulnerables como por ejemplo migrantes, embarazadas, parteras, victimas de violencia,
adolescentes en Brasil, Peru, Republica Dominicana y México.

Importante resaltar que estas actividades fueron integradas a las asignaturas especificas
ofrecidas por nuestros invitados docentes universitarios y que al final de esta experiencia
fue realizada la respectiva evaluacion.

En este sentido, una universidad se fortalece cuando monitorea tendencias, anticipa
cambios, persigue objetivos, establece metas, mide resultados y evalua impactos, al
tiempo que cumple su mision de manera descentralizada. La Universidad de Sao Paulo
(USP), conformada por una comunidad aproximada de mas de 88 mil estudiantes, refleja
una vision inspirada en la frase grabada en la base de su torre en la Plaza del Reloj: “En
el universo de la cultura, el centro estd en todas partes”. Cada uno de los miembros de la
institucion asume responsabilidades en su propio “centro” sin pretender ser centralizador,
desde donde contribuye a las actividades esenciales de ensefanza, investigacion,

extension y cultura. Esto incluye a profesores, jefes de departamentos, directores de
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unidades, miembros de consejos, estudiantes y personal administrativo, todos
desempenando roles en la universidad que desempefia un papel fundamental en la

construccion de un proyecto de nacion y la formacion de lideres actuales y futuros.

Estamos en el inicio de una nueva era, con desafios evidentes, como la crisis sanitaria que
ha afectado el Indice de Desarrollo Humano (IDH), la crisis econémica que ha aumentado
el desempleo, la crisis social que ha ampliado las desigualdades, la crisis politica que ha
intensificado la polarizacion y la crisis geopolitica, marcada por conflictos prolongados,
que hacen que el futuro sea impredecible en nuestras reflexiones.

Las respuestas a estas turbulencias estan relacionadas con prioridades establecidas en los
Objetivos de Desarrollo Sostenible para 2030, en la transicion digital y energética, en la
sostenibilidad ambiental con énfasis en la region amazonica y en la cooperacion
internacional. Esto crea un contexto de rupturas que demanda lideres y educadores
capaces de construir proyectos de vida significativos con la vision de construir un mundo
mejor.

La cultura de una universidad debe descansar en valores académicos como el compromiso
social, la busqueda de la excelencia y la verdad, y el respeto por el individuo. Estos
valores no deben ser meros conceptos abstractos, sino que deben reflejarse en acciones
concretas, como el pluralismo, la excelencia, la solidaridad, la ética y el universalismo.
Cuando la universidad se involucra en la discusion de politicas publicas y dirige sus
competencias para encontrar soluciones justas a los problemas de salud, esta practicando
los valores de la solidaridad a través del conocimiento. La diversidad de ideas en la
institucion académica ofrece a los estudiantes la oportunidad de observar el conflicto de
ideas, que es uno de los fenomenos intelectuales mas apasionantes.

A través de esta observacion diaria, los jovenes construyen libremente sus proyectos de
vida, desarrollan un sentido critico, comprenden la diversidad y se comprometen en la
construccion de una sociedad justa. La discriminacion, la injusticia, el prejuicio y la
intolerancia, comunes en la sociedad, deben tener menos espacio en la vida académica
debido a la convivencia respetuosa con diversas corrientes de pensamiento.

En este contexto, la extension universitaria se convierte en un medio para transmitir la
cultura en su sentido mas amplio: conocimiento cientifico, dimension estética y valores

inspiradores de la vida académica. Los proyectos de extension universitaria permiten que
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la universidad comparta con la sociedad el conocimiento que posee, generando

expectativas de acceso al conocimiento extracurricular.

La discusion sobre la curricularizacion de la extension en la Universidad de Sdo Paulo
(D.O.E. 22/10/2024) abre oportunidades para nuevas formas de exteriorizacion y
aprendizaje. La extension no debe ser vista solamente como una actividad de prestacion
de servicios, sino como un canal indispensable de integracion cultural entre la universidad
y la sociedad.

Es importante destacar el papel de la extensiéon como un medio de interaccion entre
profesores y estudiantes, permitiendo que los estudiantes encuentren elementos para sus
proyectos de vida en la comunion con la comunidad externa. Cuando los profesores y los
estudiantes trabajan juntos en proyectos de construccion activa de conocimiento, se
vuelven mas sensibles a las necesidades de la comunidad y proporcionan informacion
sobre las demandas sociales a nivel nacional e internacional.

En este sentido, la experiencia en México fue muy enriquecedora y posibilitadora de
seguir en la construccion de una Educacion Superior para la libertad como la imaginaba
Paulo Freire, debido a que esta experiencia tuvo impacto en el estudiantado, pues como
lo relata un joven estudiante chiapaneco: “he tenido los ojos vendados”, esto 1o mencion6
haciendo referencia a que su formacion escolar tradicional no le habia permitido ser capaz
de reflexionar sobre su sociedad, su entorno y, por lo tanto, de ¢l mismo. La formacion
que ahora reciben los y las estudiantes, de acuerdo a proyectos de Educacion Superior
como el PIU, de corte internacional, intercultural y transdisciplinario resultd en la
ampliacion del conocimiento propio, de acuerdo a la metodologia utilizada con un
acercamiento a la Terapia Comunitaria Integrativa (TCI) dentro de una perspectiva
sistémica a las que recién nos introducimos en los grupos participantes de México
(Facultad de Estudios Superiores Aragon - UNAM y Universidad Pedagdgica Nacional),
la formacion fue comunitaria, en el aula y fuera de ella, se realizaron ruedas dialdgicas
(Astorga-Lineros, Ferrada-Torres, Bastias-Diaz, 2023; Ferreira y Nogueira, 2012) en las
que después de realizar investigacion acerca de las Parteras Tradicionales reconocimos y
reflexionamos sobre nuestra “doloridad”, como la llama Vilma Piedade, es decir, a partir
de insertarnos al Proyecto Integrado Universitario (PIU) la formacion estudiantil dio un

giro completo a la forma en la que estudiamos e investigamos, ademas se not6 una mejora
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de su rendimiento académico, pues las temdticas abordadas y la metodologia utilizada
fueron significativas para ellas y ellos.

La experiencia en el Peru, como parte de las actividades del Convenio institucional con
la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM)
fue importante la participacion de docentes y alumnos de 2 importantes asignaturas
(Medicina Tradicional y Complementaria / Obstetricia II e Identificaciéon del Recién
Nacido) de la Escuela Profesional de Obstetricia, donde fue posible concretar los
objetivos propuestos a través de una programacion especifica de actividades en la
modalidad presencial y virtual con el apoyo de la AUCANI con plena satisfaccion de los
estudiantes y la expectativa que este proyecto pueda extenderse en los afios venideros con
los nuevos alumnos matriculados en 2024.

Con relacion a la experiencia pedagogica en la Republica Dominicana y de acuerdo con
las reflexiones de nuestros estudiantes, es interesante destacar sus apreciaciones: al
participar en este proyecto de interculturalidad, hemos tenido la oportunidad de
sumergirnos en la riqueza de las diferentes culturas, ampliando nuestra perspectiva y
comprension del mundo. A través del intercambio de conocimientos y experiencias,
hemos aprendido a valorar la diversidad, fomentando la inclusion y el respeto mutuo.
Como mencionaron algunos participantes: “Este proyecto nos permitira crecer
personalmente y contribuir a la construccion de una sociedad mas justa y equitativa”.
Ademas, reflexionaron sobre el papel crucial que las parteras desempefiaron en el cuidado
de las mujeres durante el embarazo y el parto, brindando atencidon personalizada y
empoderando a las madres. Esto nos permitié reconectar con nuestra cultura, algo que
habiamos olvidado. En sus palabras: “Nuestra investigacion sobre las parteras en
Republica Dominicana nos llevo a redescubrir elementos de nuestra propia cultura que
habian sido eclipsados por los avances cientificos. Este proceso nos permitid
reconectarnos con nuestra identidad cultural”.

Por otro lado, la Terapia Comunitaria Integrativa, como herramienta y estrategia
inclusiva, ha fortalecido los aprendizajes significativos. Los participantes expresaron la
importancia de aprender de las experiencias compartidas, destacando aprendizajes
valiosos sobre el manejo de emociones y la superacion de desafios.

Finalmente, agradecemos infinitamente a nuestros aliados estratégicos: estudiantado y
docentes de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM) en el Perq,

Universidad Pedagogica Nacional (UPN) México, Universidad Nacional Autéonoma de
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México (UNAM); Instituto Superior de Formacion Docente Salomé Urena (ISFODOSU),
a nuestra querida Escuela de Artes, Ciencias y Humanidades de la Universidad de Sao
Paulo (EACH-USP); a todos y todas las colaboradoras y monitores de este nuevo proyecto
innovador, sofiadores y apasionados por una ensefianza que promueva la paz en América

Latina y el mundo.
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Introduccion

Esta actividad pedagogica internacional, promovida por la Agencia de Cooperacion
Académica Nacional e Internacional de la Universidad de Sao Paulo (AUCANI-USP),
tuvo como prioridad, integrar a estudiantes de diferentes instituciones educativas para

construir vinculos saludables y fortalecer conocimientos a través del cuidado de si mismo,
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del otro y del planeta, teniendo en cuenta las lineas de investigacion de los profesores
invitados del Peru, Republica Dominicana, México y su efectiva articulacion.

De esta manera, sensibilizar a los futuros profesionales de la salud, educacion, areas
sociales y otras afines, fortaleciendo su autoestima y desempeio profesional para que
puedan ofrecer una atencion de calidad a las mujeres, familias y comunidades,
priorizando la interculturalidad, el embarazo, las parteras tradicionales y la prevencion de
la violencia.

Como se menciono en la presentacion de este libro, esta experiencia inicid como parte de
la programacion de la asignatura de ACHO102 - Psicologia, Educacion y Temas
Contemporaneos, cursada en el Ciclo Basico de la EACH-USP (Brasil), en donde se
abordaron temas relevantes relacionados con el papel de la educacion, la psicologia social
y la interculturalidad, enfoques siempre relacionados con las problemaéticas sociales
situadas en cada uno de los territorios de los paises participantes.

Por tal motivo, fue posible proponer estrategias de intervencion con el fin de generar una
aproximacion entre los estudiantes multiétnicos. Es importante resaltar que estas
actividades estan integradas dentro de disciplinas especificas que ofrecen nuestros
invitados y al finalizar la experiencia, se realiz6 la evaluacion correspondiente.

El texto subraya que una universidad se fortalece al anticipar cambios, fijar metas y
evaluar impactos de forma descentralizada. La USP, como comunidad amplia, reconoce
que cada miembro contribuye desde su propio “centro” a la docencia, investigacion,
extension y cultura. Frente a desafios como los Objetivos de Desarrollo Sostenible, la
transicion digital y energética, la sostenibilidad y la cooperacion internacional, se
requieren lideres capaces de construir proyectos de vida significativos (Adriano y Ramos,
2015).

La universidad debe basarse en valores como compromiso social, excelencia, verdad,
pluralismo y solidaridad, reflejados en acciones concretas y en la participacion en
politicas publicas. En este sentido, la Responsabilidad Social Universitaria se constituye
como un eje esencial que articula estas practicas con la misidn institucional y con el
impacto social de la educacion superior (Eidt y Calgaro, 2021). La diversidad de ideas
enriquece la formacion de los estudiantes, fomenta el pensamiento critico y la
construccion de una sociedad mas justa, reduciendo la discriminacion, los prejuicios y la

intolerancia en la vida académica.
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En este contexto, la extension universitaria se convierte en un medio de transmision de la
cultura en su sentido mas amplio: conocimiento cientifico, dimension estética y valores
inspiradores de la vida académica y comunitaria. En este sentido, la Terapia Comunitaria
Integrativa (TCI) surge como una herramienta de apoyo psicosocial, enfocandose en la
escucha activa y el compartir experiencias para fortalecer emocionalmente a los
participantes (Barreto, 2008).

La TCI, desarrollada por Barreto (2008), es una tecnologia social, potente que se
fundamenta en la resiliencia, la teoria de la comunicacion, el pensamiento sistémico, la
pedagogia de Paulo Freire y la antropologia cultural, pilares que guian este trabajo. Su
objetivo es promover la salud mental, el bienestar emocional y el fortalecimiento de redes
de apoyo mediante la participacion activa de los miembros de la comunidad. La TCI se
desarrolla en un espacio estructurado que permite la expresion de inquietudes, el
intercambio de experiencias y la reflexion colectiva, favoreciendo la inclusion y la
construccion de vinculos entre los participantes.

En el contexto universitario, Las ruedas de escucha fundamentado en la TCI ha
demostrado ser un enfoque innovador en la promocion de la salud mental, facilitando la
creacion de vinculos entre estudiantes y docentes y fortaleciendo el sentido de pertenencia
a la comunidad académica (Salcedo-Barrientos, et al, 2025).

Las Ruedas de TCI fueron la herramienta principal para el desarrollo del proyecto
“Construyendo Nuevos Vinculos Saludables en el Contexto Universitario”, que buscod
ofrecer un espacio seguro de compartir y acoger las necesidades de estudiantes y
docentes. Ademas de contribuir al bienestar emocional de los participantes, asi como
también permitieron el intercambio de conocimientos y experiencias, generando impactos
positivos tanto en el ambito académico como en la trayectoria personal de los
involucrados.

El presente relato de experiencia tiene como objetivo compartir las vivencias de algunas
ruedas de escucha en el ambito universitario, identificando temas de interés
transformados en necesidades, facilidades, dificultades y sus impactos en la salud mental
de la comunidad involucrada.

Ademas, se discute la relevancia del intercambio académico para ampliar los enfoques y
metodologias utilizadas en las Ruedas de Escucha, promover el intercambio de
conocimientos entre diferentes realidades universitarias, asi como fortalecer la

cooperacion entre instituciones de educacion superior.
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2. Metodologia

Se trata de un relato de experiencia de las Ruedas de escucha “Descubriendo mis perlas™
basado en la Terapia Comunitaria Integrativa (TCI) propuesto por Barreto (2008) y
sistematizado por el grupo de investigacion Mujer & Salud: Violencia doméstica durante
el embarazo-puerperio desde 2020 en trabajos realizados por Salcedo-Barrientos et al
(2025) con el objetivo de contribuir a la potencializacion de la salud mental de los
estudiantes universitarios.

Este recorte comprende el segundo semestre (periodo entre el mes de agosto a diciembre)
2023; marco del inicio de este nuevo proyecto financiado por la AUCANI-USP.

La TCI, concebida como un modelo brasilefio de cuidado, se basa en la escucha y en la
valorizacion de la experiencia de vida colectiva (Barreto, 2008). En el contexto
universitario, esta perspectiva resulta particularmente relevante ante los desafios
emocionales y sociales que enfrentan los estudiantes, quienes frecuentemente atraviesan
situaciones de estrés, ansiedad y soledad. Al promover la resignificacion de historias de
vida, la TCI favorece la elaboracion de experiencias y la construcciéon de nuevos
significados (Guerra, 2015), fortaleciendo la red de apoyo dentro de la propia comunidad
académica.

Desde el punto de vista metodologico, la investigacion en TCI ofrece enfoques
diversificados para comprender y evaluar los impactos de la practica en diferentes
contextos. Costa y Oliveira (2021) destacan que la investigacion cientifica en este campo
amplia la legitimidad de la TCI y posibilita su adaptacion al escenario universitario,
especialmente en iniciativas de extension y acogida. Ademas, estudios muestran que el
intercambio de experiencias y la mejora de las practicas en los circulos de TCI
contribuyen al fortalecimiento de los vinculos y a la construccioén de espacios colectivos
de cuidado , reforzando su potencial de aplicacion entre jovenes y adultos en formacion
académica (Fernandes, et al, 2019).

Algunas acciones que se desarrollan a lo largo de las TCI son la escucha activa, no realizar
juicios de valor, hacer sentir comoda a la persona que decide externar sus experiencias de
vida o sus “dolores”, en general, sanar también, por medio de tomar la voz propia y asumir

su propia palabra. Destacamos las etapas de la TCI:
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1. Acogida: Es el momento de recibir a las personas, promoviendo un espacio
acogedor y de vinculo, con una bienvenida, musica y la celebracion de la vida y los logros.
Se explica brevemente el objetivo de la TCI y las normas de la rueda.

2. Eleccion de la Inquietud/Tema: Los participantes expresan sus inquietudes
y deciden sobre qué desean hablar durante la rueda.

3. Contextualizacion: En esta fase, se invita a los participantes a compartir y
profundizar el conocimiento sobre la historia relacionada con el tema elegido.

4. Compartir Experiencias: Conocido como el momento de la “rueda de
fuego” o “perlas”, es donde las personas comparten sus experiencias, y el terapeuta puede
lanzar un “mote” (una frase o palabra que sintetiza el drama de la situacion) para facilitar
la reflexion.

5. Finalizacion: Se realiza un ritual de integracién, como una rueda de
balance, para concluir la rueda de manera conjunta.

6. Apreciacion: Es un momento post-rueda, llevado a cabo por los terapeutas
comunitarios para evaluar la rueda y el proceso terapéutico que tuvo lugar, segin la
descripcion de Adalberto Barreto (Barreto, 2008).

Durante la rueda escuchamos, observamos, sentimos y, al terminar, escribimos nuestras
experiencias durante la TCI y, fue realizado un andlisis cualitativo, categorizando los
temas emergentes, mientras que el andlisis cuantitativo consider6 la frecuencia de temas
y palabras clave mencionados en los registros. La participacion de los alumnos de
intercambio, asi como del monitor estudiantil del proyecto permiti6 comprender en
profundidad los procesos de escucha y registro de experiencias compartidas,
contribuyendo a las reflexiones sobre el impacto de los Circulos en el bienestar de los
participantes y la necesidad de mejora continua de la metodologia aplicada.

A continuacidn, presentaremos los avances de esta aproximacion de la realidad objetiva
junto a nuestra institucion con la cual mantenemos convenio institucional en el Peru y
cuyos datos todavia estan en proceso de andlisis junto a otros datos de los otros paises

aliados estratégicos para este proyecto, los cuales seran publicados oportunamente.

3. Compartiendo avances y experiencias en el proceso ensefianza-aprendizaje en el Peru

Los efectos positivos de la TCI en la salud mental también han sido evidenciados en

diferentes contextos. Silva (2020) resalta el impacto de los circulos en la promocion del
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bienestar y la reduccion del sufrimiento emocional, mientras que Pereira y Lima (2018)
llaman la atencion sobre la importancia de los espacios de escucha en la universidad como
estrategias de acogida. En consonancia, Salcedo-Barrientos, et al (2025) demuestran que,
incluso en escenarios de crisis, como los vividos durante la pandemia, la TCI puede ser
una herramienta eficaz de apoyo a los estudiantes. Asi, la integracion de la TCI en el
ambito universitario se configura como una practica innovadora y culturalmente
pertinente para la promocion de la salud mental colectiva.

El intercambio entre universidades contribuyd a la diversificacion de practicas y
enfoques, permitiendo la incorporacion de nuevas estrategias y fortaleciendo la relevancia
de las Ruedas como practica interdisciplinaria. A continuacion, sera presentado algunas

de las estrategias utilizadas durante el proceso de ensefianza-aprendizaje.

3.1 - Taller de Autocuidado en la Universidad Nacional Mayor de San Marcos
(UNMSM)

Este primer taller presencial fue realizado en las instalaciones de la Universidad Nacional
Mayor de San Marcos (UNMSM) como parte de la asignatura Obstetricia II e
identificacion de recién nacidos durante los dias 2, 3, 4, 5 y 6 de octubre de 2023, fueron
realizadas varias actividades pedagdgicas vivenciales muy importantes como parte de los
objetivos propuestos inicialmente con un trabajo fundamentado entre otros en la Terapia
comunitaria Integrativa (TCI) basados en los 5 pilares ya mencionados; asi como también
fueron aplicadas algunas de las Técnicas del Rescate de la Autoestima (TRA) propuestos
por Barreto (2008) a través de ejercicios practicos que rapidamente nos permitid
evidenciar diversas emociones y sensaciones expresadas al final de cada encuentro de
forma espontéanea.

Participaron del Taller durante los 2 dias (2 y 3 de octubre de 2023) 75 alumnos por dia.
Contamos con el apoyo de las docentes de la Escuela Profesional de Obstetricia de la
UNMSM Prof. Yolanda Quispe, Jenny Zavaleta; Prof. Marta Luque; Elizabeth Llanos,
estas dos ultimas también Terapeutas Comunitarias Formadas por el Polo Formador
Rimay Yanantin avalada por la ABRATECOM otra gran aliada estratégica; Prof. Rosaura
Gutiérrez (Terapeuta Comunitaria Integrativa, docente de ISFODOSU- Republica
Dominicana); Samira Gois alumna becaria AUCANI-USP; 2 alumnos de la Facultad de
Obstetricia de la EACH-USP, alumnos de intercambio, becarios del Convenio

Internacional (Ccrint).
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A continuacidn, sera presentado el cuadro 1, donde revela las expectativas, emociones y

sentimientos presentes antes del inicio de esta actividad.

Cuadro 1. Expectativas, Emociones y Sentimientos

Categorias
Expectativas/ Resultados esperados Emociones y Sentimientos:

Paz Inseguridades
Fortaleza Estrés
Risa Dilacion
Esperanza Afan
Energia positiva Miedos
Optimismo Cansancio
Calma Estrés
Compafierismo
Calidez de un grupo participativo
Conocer a personas con energia buena
Mensaje bonito sobre el valor propio

Fuente: Elaboracion propia.

A partir de estas respuestas, lo mas sorprendente es la diversidad de emociones deseadas
y la variedad de sentimientos que buscan dejar atrés. Esto demuestra que las expectativas
son muy personales y van desde el deseo de superar las inseguridades y el estrés hasta la
busqueda de optimismo, aceptacion y energia positiva. La amplitud de estas expectativas
refleja la complejidad de las necesidades emocionales y personales de cada participante.
Otro dato importante identificado es que la gran mayoria de los estudiantes desean dejar
atrds emociones negativas, como la ansiedad, el miedo y la procrastinacion, buscando a
cambio emociones positivas, como la alegria, la esperanza y el optimismo. Este aspecto
resalta el deseo de transformacion y crecimiento personal.

Ademas, se destaca el deseo de conexidon y compaiierismo, expresado durante las
experiencias, donde los participantes manifestaron el deseo de conocer personas con

“buena energia” y valoraron la acogida de un grupo participativo, como fue el caso en
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este momento. Esto subraya la importancia de las relaciones interpersonales y de construir
una comunidad positiva y solidaria.
Los resultados del Inventario de Autoestima (Barreto, 2008) muestra algunos resultados
para reflexionar:

e Tendencia a baja autoestima: 56%

e Tendencia a buena autoestima: 36%

e Buena autoestima: 8%
En cuanto al perfil de los colaboradores, mas de la mitad de los participantes (51.4%) se
encuentran entre 18 a 20 afios, seguidos de 21 a 33 afios (45,2%), la mayoria es de sexo
femenino. Cuanto, a lugar de residencia, fue mencionado que la gran mayoria vive en los
llamados “conos”, distritos alejados de la Universidad, entre los cuales se destaca: San
Juan de Lurigancho, Callao, Villa el Salvador, Los Olivos, llevando un aproximado de
una hora a dos horas para llegar hasta la institucion formadora. En el lugar de nacimiento

fueron apuntados apenas 2 regiones: Ayacucho y Lima.

Entendiendo esta realidad Universitaria Peruana

El trabajo realizado genera preocupacion al revelar que los estudiantes de la asignatura
Obstetricia II e Identificacion del Recién Nacido presentan tendencia a la baja autoestima
(56%). Mas de la mitad de la clase expreso, de alguna manera, un pedido de ayuda, lo que
también fue corroborado durante las experiencias. Lo que nos lleva a reflexionar en la
importancia de este proyecto con una intervencion oportuna, para evitar futuros procesos
destructivos, generando riesgos para la salud mental en los futuros profesionales de la
salud. Es importante también entender si los docentes y autoridades ya habian notado
algin otro indicador y qué tipo de medidas se estdn tomando o si este es un primer

ejercicio de aproximacion.

De las respuestas de los estudiantes:

Los participantes del taller expresaron su deseo de dejar atrds sentimientos negativos
como inseguridades, miedos, estrés, ansiedad y procrastinacion, buscando en su lugar
adquirir tranquilidad, fortaleza, alegria, esperanza, energia positiva, optimismo y valiosos
conocimientos. También subrayan la importancia de conocer personas con buena energia

y fortalecer el compafierismo, lo que contribuy6 a una experiencia enriquecedora. En
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general, todos buscaban un espacio para liberarse del cansancio y las preocupaciones, y
llevar consigo serenidad y crecimiento personal. Estas aspiraciones reflejan la necesidad
de un ambiente universitario positivo que favorezca el bienestar emocional y el desarrollo
personal de los estudiantes, reproductores de acciones que pueden impactar en la calidad
de futuras atenciones de salud y surge una nueva pregunta: ;Cémo los docentes estan
cuidando de estos estudiantes durante este proceso de formacion universitaria? ;Como
los docentes estan siendo cuidados? y ;como estas articulaciones inter-universitarias

podrian contribuir para favorecer este proceso de ensefianza-aprendizaje?

3.2 Ruedas de escucha de Terapia Comunitaria Integrativa (TCI) en el contexto
universitario Brasil y Peru: primera aproximacion

Un producto importante fue la realizacion de ruedas de escucha en el afio 2023 que contd
con la participacion activa de los alumnos de intercambio, docentes peruanos, docente de

Republica Dominicana y Brasil; sensibilizando prioritariamente a la comunidad interna y

externa, como es posible evidenciar a continuacion:

3.5 Sintesis de las Ruedas de escucha

e En el primer circulo, los participantes comparten sentimientos de angustia,
inseguridad y soledad, indicando la necesidad de espacios seguros para la
expresion emocional. El sufrimiento psicologico se verbaliza y se acepta, lo que

permite a las personas reconocer sus vulnerabilidades sin juzgarlas.
Aspectos de salud mental destacados:

e Importancia de la escucha activa y la aceptacion en la regulaciéon emocional.
e Construir la pertenencia como factor protector contra el aislamiento.

e [La validacién emocional como estrategia para reducir la sobrecarga psiquica.

Con ello se discuten estrategias para afrontar el sufrimiento emocional. Los participantes
mencionan practicas como la meditacion, la oracidn, la actividad fisica y el apoyo familiar

como recursos para mantener el equilibrio mental.
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Aspectos de salud mental destacados:

e Adaptacion y resiliencia ante las dificultades emocionales.

e Papel de las practicas individuales en la regulacion del estrés.

e Importancia de la rutina y la espiritualidad para mantener el bienestar.

Figuras N° 1 y 2. Carteles de las ruedas de escucha.

4 Iy
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Académice de Medicina Preventiva y Salud Pablica (UNMSM)
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= G pr e - Amar
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e La rueda aborda la sobrecarga emocional resultante de las responsabilidades

familiares, profesionales y financieras. Los participantes refieren agotamiento,

dificultad para establecer limites y sentimientos de agotamiento mental.

Aspectos de salud mental destacados:

e Relacion entre sobrecarga y trastornos de ansiedad y depresion.

e Necesidad de autocuidado y de establecer limites saludables.

e [Estrategias para equilibrar las demandas externas y el bienestar emocional.

e Los informes de este circulo destacan la influencia de las relaciones sociales en el

bienestar emocional. Mientras que los vinculos saludables se perciben como

fuentes de apoyo y consuelo, las relaciones conflictivas generan estrés, ansiedad

y baja autoestima
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Aspectos de salud mental destacados:

e Consecuencias del aislamiento social y la falta de apoyo emocional.
e Estrategias para fortalecer vinculos interpersonales saludables.
e Efectos de las relaciones toxicas sobre el equilibrio psiquico.

Figuras N° 3 y 4. Carteles de la organizacion de las TCI.
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* Aprender que aquele que te Julga ¢
uma pessoa como vocé.
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momente come se fesse o altime”, luz, alivie,

= Fazer algo para sf, aproveitar a
| prépria companhia em uma atividade
| que gosta de fazer.
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\ e
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oo hi quem possa serescerior um mdinetee
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3o, serd huds am w357 Banal? Saem razde? ﬂ
Seria sim stria, st ado fosse o omer (/

e En esta rueda, los participantes reflexionan sobre la dificultad de acceder a
servicios psicologicos y psiquiatricos. Se destacan cuestiones como la desigualdad
socioecondmica, la falta de apoyo publico y la desinformacién como barreras para

buscar ayuda.
Aspectos de salud mental destacados:

e Impacto de las barreras estructurales en el tratamiento de los trastornos mentales.

e Necesidad de politicas publicas para ampliar el acceso a los servicios de salud
mental.

e Estigma social y resistencia a buscar atencion psicologicaEsta rueda aborda el
duelo y las diferentes formas de pérdida experimentadas por los participantes. El
grupo comparte historias de superacion, destacando coémo el apoyo social ayuda a

lidiar con el sufrimiento.
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Aspectos de salud mental destacados:

e Procesos psicologicos del duelo y su manifestacion emocional.

e Importancia del apoyo social en la redefinicion de la pérdida.

e [Estrategias para afrontar el dolor emocional y seguir adelante.

Figura N°S. Rueda de escucha “Descubriendo mis perlas”.
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i
, - Encuentra una zona de confort; Amar; Amistad; Amer por la o /
) - Confia en 4i misme; familia y los animales; S
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/ - Rodéate de amiges Gracias; Red de amiges; &
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7 pensarientos de clras personas; El amor de una madre; X
: - Hay una luz ol final del +anel Empatia #
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e En esta rueda, los participantes discuten la relacion entre la autopercepcion y el
bienestar psicologico. El juicio externo, las expectativas sociales y la autocritica
excesiva se mencionan como factores que inciden en la autoestima y la salud

mental.
Aspectos de salud mental destacados:

e Desarrollar la autoestima y la autocompasién como factores de bienestar.

e Efectos de la autocritica excesiva en la salud emocional.

e Estrategias para fortalecer la autoestima y la aceptacion personal.

e [Esta rueda tematica aborda los efectos emocionales de la violencia, ya sea fisica,
psicolédgica o simbolica. Los participantes comparten historias de superacion y los

desafios enfrentados en la reconstruccion del equilibrio emocional después de

experiencias traumaticas.
Aspectos de salud mental destacados:

e Impacto del trauma en la salud mental y el funcionamiento diario.
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e Importancia de los espacios terapéuticos para la resignificacion del dolor.
e Papel de las redes de apoyo en la superacion de experiencias adversas.

Figura N°6. Rodas de escuta.

- La impor-iancia de comunicar, perque cuande
RO : la boca se cierra el cuerpe habla
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“OLindo minbas P

Nosdnd .
219 RODA NG CONTEXTO UNIVERSITARIO - Felicidad

-Fuerza -Tranquilidad
QUE ME GUSTARIA DETAR NASCER HOY et s
DENTRO DE MI? -Tiempo, Calidez
-Amor a los padres -Escucha
-Empatia -Libertad para llorar
-Paciencia -Apoyo a la familia
-Resiliencia -Fortaleza
-Conocimiento -Amor

La siguiente rueda enfatiza la importancia de la esperanza como elemento esencial
para la salud mental. Incluso frente a las dificultades, los participantes reflexionan

sobre la posibilidad de cambio y la busqueda de un futuro més equilibrado

emocionalmente.
Aspectos de salud mental destacados:

e Relacion entre perspectiva de futuro y bienestar psicolédgico.
e [Estrategias para cultivar la esperanza y la motivacion.

e El papel del apoyo social en el mantenimiento de la resiliencia.

Figura N°7. Descobrindo minhas pérolas.
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Tabla N°1. Tabla de actividades.

de pre-grado: internos.
Total: 15 personas
(Peru)

familiar proximo

ACTIVIDAD/PUBLICO
OBJETIVO FECHA | TEMA ELEGIDO SINTESIS
‘,EZ“SSSE;;Z‘SLCK}“&K"SEZZZL
Rueda de Escucha: - 3
Descubriendo mis perlas s i e R i i i s 7
Publico: estudiantes de la o
EACH-USP _S(.ar?tlmlento§,de
: . uicio o presion en
As!gnatura. ACHO,I,OZ i 13/11 jIa universidad en -
Psicologia, Educacion y
] el contexto
Temas Contemporaneos- familiar
PET
Total: 17 estudiantes
(Brasil)
Circulo de escucha: -~ A }‘;‘jvg;“jf:;‘;;‘;; .
Descubriendo mis perlas . : e
Publico: estudiantes S
UNMSM y usuarios del )
centro de salud en la feria Situacion de {,
de salud. 23/11 Ruptura/ crisis /
Asignatura: Medicina emocional
Tradicional Alternativa y
Complementaria
Total: 16 personas
(Peru)
Circulo de escucha: Rodag ge escut®
Descubriendo mis perlas wim |
Publico objetivo: mujeres Preocupacion por 7% 4
embarazadas, estudiantes 29/12 la salud de e

Fuente: elaboracion propia.

3.3. Reflexiones sobre las Ruedas de escucha vivenciadas junto a los participantes.

Las ruedas de escucha “Descubriendo mis perlas” basada en la Terapia Comunitaria

Integrativa (TCI) se revela como una herramienta potente dentro y fuera de clases, una
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tecnologia social reconocida por la Fundagdo Banco do Brasil, replicable, barata y con un
nivel de alcance deseable, permite tener una vision global de los principales temas
emergentes entre los participantes sin ser invasiva y utilizando sus propios recursos. Las
ruedas de escucha funcionaron de forma efectiva como espacios de acogida y de
compartir, permitiendo la expresion de experiencias, dificultades y estrategias de
afrontamiento de una forma leve y muy amena. Un elemento esencial para la
sistematizacion de estas discusiones fue la presencia de un alumno de intercambio
monitor estudiantil, quien tuvo un papel fundamental en el acompafiamiento de todas las
actividades propuestas por la coordinacion, realizd el registro de los principales
acontecimientos y eventos organizados por los estudiantes de forma colectiva. Sus
apuntes permitieron una reflexion mas estructurada sobre los temas tratados,
contribuyendo a la construccion de un material rico en aprendizajes colectivos.

La importancia de la participacion de estudiantes internacionales radica en el
enriquecimiento cultural y académico que generan dentro del proceso formativo, al
aportar nuevas perspectivas, experiencias y formas de aprendizaje que favorecen la
construccion de una educacion mas inclusiva y diversa. Del mismo modo, la figura del
monitor estudiantil se constituye como una innovacion metodologica, ya que impulsa el
trabajo colaborativo, fortalece la autonomia de los estudiantes y crea un puente entre el
docente y sus pares, facilitando el acompafiamiento académico y el desarrollo de
habilidades socioeducativas.

Entre los temas recurrentes se destacaron la ansiedad académica, la presion por el
rendimiento, la necesidad de fortalecer las redes de apoyo al interior de la universidad,
las dificultades familiares que impactan la trayectoria académica y los desafios
relacionados con la identidad y pertenencia en el entorno universitario.

Las discusiones permitieron reconocer patrones de afrontamiento y estimularon la
construccion de estrategias mas saludables para enfrentar las adversidades del camino
académico.

La participacion activa de los miembros del grupo de estudio e investigacion fue esencial
para la dindmica de los circulos, permitiendo un ambiente colaborativo y empatico y de
plena retroalimentacion al mantener una comunicacion efectiva. Los informes
compartidos resaltaron la relevancia de estos espacios para el bienestar emocional y el
desarrollo de un sentido de comunidad entre los participantes. En resumen, los circulos

TCI se han consolidado como una valiosa herramienta para la escucha activa, el
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intercambio de experiencias y el fortalecimiento del apoyo mutuo dentro de la

universidad.

Y finalmente al indagar sobre esta experiencia pedagdgica, y realizar algunas preguntas sobre esta

propuesta metodoldgica, fue posible evidenciar el cumplimiento de nuestros objetivos.

Presentamos aqui algunas reflexiones y comentarios:

Figura N°8. Questionario de avaliacao.

QUESTIONARIO DE AVALIACAO: MEDICINA TRADLCIONAL Y COMPLEMENTARIA - OUTUBRO 2023

COMO FUE TU
EXPERIENCIA AL e
PARTICIPAR DE ESTE
TALLER

Buena
Muy agradable
nita
Muy satisfacteria lexiva
mnuy insf |racrcru
Excelente
Grafficante, senti paz S
Fue bastante emotiva y .
sorprendente
Buena y reflexiva
Me senti muy emocionada, <on
sentimienfos encontrados

Hermosa
Muy liberader y sanader.

. Como fue tu experiencia participando en este taller?

El taller fue una experiencia muy positiva para todos los participantes,
brindando una oportunidad para relajarse, conocerse mejor a uno mismo y
fortalecer los lazos con los demas. Innovador, dinamico y estimulante,
proporcionando un ambiente lleno de compafierismo y buena energia. Los
asistentes apreciaron la posibilidad de reflexionar sobre si mismos y compartir
con los demas sus miedos y deseos, 1o que genero6 un espacio de aprendizaje y
crecimiento personal. Muchas personas se sintieron motivadas y enriquecidas
por las actividades, que les ayudaron a salir de su zona de confort y a adquirir
conocimientos nuevos. En resumen, fue una experiencia gratificante,
satisfactoria y muy positiva para todos.

.Qué es lo que mas te sorprendi6o?

El taller fue increible, ya que las dindmicas propuestas sorprendieron
positivamente. Fue una experiencia que favorecid la unién tanto con uno
mismo como con los demds, creando una conexiéon genuina entre los
compaiieros, incluso entre personas de diferentes paises. La innovacion de las
actividades y la integracion fueron claves, destacandose especialmente las
dinadmicas disefiadas para fortalecer el trabajo en equipo. Ademas, la forma en
que se estructurd la sesion, combinando dinamicas novedosas, me permitid
disfrutar de un aprendizaje diferente y valioso. Sin duda, fue una experiencia
unica y enriquecedora.

. Qué crees que se podria mejorar para el préoximo taller presencial?

.Qué temas fueron mas interesantes?
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En primer lugar, manifestaron que seria 1til contar con mas tiempo para
realizar las actividades, asi como dedicar dias exclusivos para el taller sin la
obligacion de otros cursos paralelos. También se podria incluir un enfoque en
liderazgo y diversidad sexual, ademas de compartir mas experiencias y casos
practicos. En cuanto a las dinamicas, aunque fueron muy apreciadas, algunos
sugirieron hacerlas mas dinamicas y precisas. Seria beneficioso mejorar la
organizacion de los tiempos para una mejor experiencia. También se propuso
incluir temas como las relaciones interpersonales con la comunidad y el
abordaje de la salud materna en los diferentes paises, para ampliar la diversidad
de los contenidos tratados.

Registro de las expectativas a través de la rueda de intencion: ;Qué es lo que me
gustaria dejar en este encuentro? y al final: ;Qué te llevaste de este encuentro?

En este taller, los participantes expresaron el deseo de dejar atras
inseguridades, miedos, estrés, ansiedad, procrastinacion y preocupaciones,
buscando liberarse de todo lo que les generaba tension. A cambio, se llevan
consigo tranquilidad, fortaleza, energia positiva, un mensaje sobre el valor
propio, risas, esperanza y un sentimiento de optimismo. Muchos destacaron la
conexion con personas de energia positiva, el compafierismo y la calidez del
grupo, lo que contribuyd a una experiencia de aprendizaje y crecimiento
personal, dejando una sensaciéon de calma y bienestar.

El anélisis de los instrumentos de registro indicd que los temas mas recurrentes incluyen
cuestiones relacionadas con la salud emocional, las relaciones interpersonales y el
afrontamiento de la adversidad. Se observo un patron significativo en la expresion de
sentimientos de ansiedad y miedo, asi como en el reconocimiento de la importancia del
apoyo de la comunidad para superar los desafios.

Los datos cuantitativos muestran que aproximadamente el 65% de los registros
mencionan sentimientos de aceptacion y pertenencia, reforzando la eficacia de la
metodologia Rodas (Silva, 2020). Ademas, los participantes informaron mejoras en su
capacidad para afrontar las dificultades emocionales, mayor resiliencia y fortalecimiento

de sus redes de apoyo.

3.4 Experiencia académica y cultural en el intercambio Brasil-Peru: lecciones

aprendidas y reflexiones

La experiencia de intercambio académico promovida por la Agencia Nacional e
Internacional de Cooperacion Académica de la Universidad de Sao Paulo (AUCANI-

USP), en el marco del proyecto “Construyendo nuevos vinculos saludables en el contexto
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universitario”, fue sumamente enriquecedora. La oportunidad de sumergirse en la
realidad peruana permitié conocer mas a fondo la dindmica académica y cultural del pais,
asi como explorar enfoques diversos en la ensefianza y la atencion en salud.

Desde la preparacion para el viaje, la experiencia estuvo marcada por desafios y
expectativas. La formacion pre-intercambio incluyo el andlisis de Terapia Comunitaria
Integrativa (TIC), aplicando conceptos como resiliencia, pensamiento sistémico y
antropologia cultural. Durante esta fase, se identifico que més de la mitad de los
estudiantes de Obstetricia presentaban baja autoestima, destacando la necesidad de
fortalecer el aspecto emocional de los futuros profesionales de la salud.

A lo largo del intercambio, se desarrollaron siete trabajos cientificos sobre temas como
medicina tradicional, practicas ancestrales de parteras peruanas y factores socioculturales
en la educacion sexual y maternidad en comunidades indigenas. Ademas, particip6 en la
Feria de Salud de la Mujer, donde se promovieron practicas de salud integrativas y
complementarias, y en una visita al Instituto Nacional Materno Perinatal, que ampli6 la
comprension del cuidado de la salud reproductiva en Peru.

La experiencia también incluy6 clases practicas como Papiloscopia y el Examen Clinico
Objetivo Estructurado (ECOE), que evaluaron el nivel de aprendizaje de los estudiantes
a través de simulaciones. Asimismo, se realizaron reuniones para fomentar el intercambio
académico entre Brasil y Peru, con el objetivo de facilitar la movilidad de estudiantes
peruanos a Brasil.

El periodo post-intercambio se dedico a la creacion de un libro que compila los trabajos
cientificos desarrollados, promoviendo el debate académico sobre temas como violencia
doméstica, interculturalidad, educacion y terapia comunitaria.

En general, la experiencia fue altamente productiva, proporcionando nuevas
metodologias de ensefianza y ampliando los horizontes profesionales a través del
intercambio de conocimientos entre estudiantes y docentes de distintos paises. Ademas
de los aprendizajes académicos, el intercambio fortalecio relaciones, posibilitd nuevas
amistades y consolid6 aprendizajes duraderos. La colaboracion internacional, sin duda,
juega un papel fundamental en la formacion de profesionales més preparados para los
desafios globales de la salud.

En este sentido, investigaciones recientes en América Latina han demostrado que la
Terapia Comunitaria Integrativa, tanto en formato presencial como online, contribuye

significativamente al fortalecimiento de la resiliencia, a la reduccion de sintomas de
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ansiedad y a la creacién de vinculos comunitarios mas sélidos (Colatusso et al, 2024).
Estas evidencias dialogan con la experiencia vivida en el intercambio, subrayando la
importancia de integrar enfoques comunitarios e interculturales en la educacion en salud
y en la preparacion de futuros profesionales sensibles a los desafios sociales y

emocionales de sus comunidades.
4. Consideraciones finales

Los resultados indican que las Ruedas TCI son un dispositivo eficaz para promover la
salud mental, facilitar la construccion de redes de apoyo y promover el bienestar
emocional. Este hallazgo esta en linea con estudios que destacan la importancia de las
practicas de apoyo psicosocial en los entornos académicos (Silva; Souza, 2020). Ademas,
la relevancia del intercambio académico para la difusion y mejora de las practicas TIC es
un aspecto crucial, permitiendo el intercambio de experiencias y la adaptacion de
metodologias a diferentes contextos (Fernandes et a/, 2019).

La experiencia de los alumnos de intercambio y de la monitora estudiantil permitié una
mirada reflexiva sobre la importancia de registrar estas experiencias, destacando la
relevancia de las notas para futuras evaluaciones y mejoras en la practica de las TIC. Este
proceso esta de acuerdo con las directrices metodologicas de la investigacion en TIC, que
enfatizan la documentacion como herramienta esencial para la evaluacion y el desarrollo
continuo (Costa; Oliveira, 2021).

El anélisis individual de las Ruedas también demostré como los temas abordados reflejan
las necesidades y preocupaciones de la comunidad académica, fortaleciendo la
importancia de la continuidad y expansion de estas iniciativas al interior de las
universidades. Ante ello, se recomienda fomentar mas espacios de escucha y acogida,
contribuyendo a un ambiente universitario mas inclusivo y saludable (Pereira; Lima,
2018). En este sentido, cabe destacar el impacto global, ya que la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS, 2022) sefiala que la salud mental en universitarios constituye un tema
prioritario ante la creciente prevalencia de ansiedad y depresion, de modo que este
proyecto se alinea con recomendaciones internacionales que promueven intervenciones
comunitarias y de apoyo psicosocial.

A partir de esos resultados, se sugiere que las universidades desarrollen politicas
institucionalizadas que promuevan la implementacién y expansion de las Ruedas TCI,

integrando espacios regulares de escucha, acompafiamiento psicosocial y formacién de
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monitores estudiantiles. Ademas, es recomendable consolidar redes de colaboracion entre
diferentes instituciones, favoreciendo el intercambio de experiencias y la adaptacion de
buenas practicas a distintos contextos académicos.

En términos de investigacion, se propone dar continuidad al seguimiento de estas
iniciativas mediante estudios longitudinales que evalien su impacto en la salud mental y
el bienestar emocional de los estudiantes, asi como la efectividad de los monitores
estudiantiles en el acompafiamiento y registro de experiencias. Estas acciones, alineadas
con recomendaciones internacionales sobre salud mental universitaria, pueden contribuir
a un entorno académico mas inclusivo, resiliente y capaz de responder a las crecientes
demandas emocionales de la comunidad estudiantil.

Producto de este trabajo colectivo, en 2024 surgieron nuevos proyectos dentro de ellos,
el Proyecto de Responsabilidad Social Universitaria Ruedas de Escucha Descubriendo
mis perlas en el contexto universitario dentro de algunas asignaturas y hasta la fecha estan

siendo sistematizadas para transformar en nuevas producciones colectivas
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Experiencias en México

Suefio de una tarde dominical en la Alameda Central; 1947. Diego Rivera. Fuente: Lozano, L.
M. & Coronel Rivera, J.R. (2022). Diego Rivera Obra Mural Completa. Taschen
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Introduccion
Este articulo tiene como proposito presentar los elementos constitutivos que permiten
mostrar los avances de una propuesta de investigacion—accion (Goetz y Lecompte,
1988) en el campo de la etnografia y a través de las terapias comunitarias (Fuentes,
2011) como herramienta metodoldgica para desarrollar procesos de corte reflexivo y
descolonizador de las précticas académicas tradicionales. Este se conjuga con
estudiantes de licenciatura al interior de sus aulas, en el contexto del trabajo
colaborativo de cuatro paises de América Latina (México, Brasil, Pert y la Republica
Dominicana) en este se desarrolla una relacion dindmica entre aspectos de
internacionalizacidon y practicas de interculturalidad en el campo de la salud y la
investigacion a través de los estudios concretos de las practicas socioculturales de las
parteras tradicionales de los pueblos originarios, con miras a cimentar un caracter
critico al proces
Su ideal (de los oprimidos) es, realmente, ser hombres
[humanos], pero para ellos, ser hombres [humanos, en
la contradiccion en que siempre estuvieron y cuya
superacion no tienen clara, equivale a ser opresores.

Estos son sus testimonios de humanidad.
Paulo Freire
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Experiencias en México desde los vinculos institucionales e internacionales a traveés

del trabajo comunitario desde diversas perspectivas

Las Instituciones de Educacién Superior en América Latina en el contexto de la
globalizacion, se encuentran sometidas a fuerzas y tensiones internas y externas que
provocan la manutencion de practicas educativas tradicionales que se tornan
reproductoras de colonialidad (Quijano, 2014). En la actualidad, en México se han
promovido nuevas orientaciones académicas que luchan por desarrollar practicas de
descolonizacion. En este sentido, el fortalecer un quehacer de internacionalizacion con
enfoque intercultural se advierte como una tarea ineludible para este fin, manifestandose
hoy en dia en diferentes estrategias de gestion, adaptacion y ajuste académico, al interior
de practicas formativas descoloniales para dar cumplimiento a esta tarea que demanda
nuestro tiempo (Malone, 2018).

Actualmente la instrumentacion de elementos internacionales se visualiza en su estructura
organizacional y curricular, que tiene definidas areas operativas de intervencion que
buscan promover actividades de movilidad académica y ha integrado en su curriculo un
sistema de reconocimiento de créditos, ad hoc, asi como programas con una Vvision
internacional.

Por lo tanto, la adopcion de una propuesta académica como las que promueve el proyecto
pedagdgico internacional promovido por la Agencia de Coopera¢do Académica Nacional
e Internacional da Universidade de Sdo Paulo (AUCANI-USP), fue importante para, a
través de Terapias Comunitarias Integrativas (Barreto, 2013) de corte reflexivo sistémico,
en la Universidad Pedagdgica Nacional (UPN) y en la Universidad Nacional Autébnoma
de México (UNAM) se considerara una propuesta relevante para poner en practica, y
sobre todo pensando en la salud mental de las y los jovenes, pero en un sentido que va
mas alla de lo psicoldgico, es decir, nos posicionamos en que estas y estos comprendieran
“sus dolores”, su “doloridad” (Piedade, 2017), porque una TCI que adopte aspectos
psicolégicos pero desde la comprension socio historica propia, este agregado al enfoque
terapéutico puede aportar elementos descolonizantes internos y externos de corte critico
en las personas y asi, transformar su entorno.

En las instituciones de educacion superior, histéricamente, se ha negado el aspecto
emocional de las personas priorizando el racional, es decir, se lleva a cabo un enfoque

cartesiano. Se disminuye la criticidad de las personas con respecto al entorno propio para
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comprender su presente. La escuela se ha caracterizado por ser un espacio civilizatorio
colonial que hasta la actualidad y, por medio de un sistema global, mira a las personas
como utilizables, cosificables para los fines del capitalismo, aspecto que genera en las y
los estudiantes problemas psicoldgicos que tienen su origen desde la estructura social,
aspectos como el racismo, clasismo, discriminacion, desigualdad social, pobreza y otros
fenomenos sociales desarrollados a partir de este sistema mundial pueden ser génesis de
la no-salud mental de muchas y muchos estudiantes.

Es por ello que, las TCI propuestas por (Barreto, 2013), pero vinculadas con lo que
nosotros podemos llamar enfoque pedagdgico concientizador colectivo, inspiradas e
inspirado en lo que propone Paulo Freire en su Pedagogia de Oprimido (2011), posibilitan
en los estudiantes de educacion superior de universidades publicas, mejorar su formacion
académica a partir de que ellos pueden ser sujetos activos para resignificar sus creencias
académicas, ser conscientes de sus propias identidades e historias y reconocer sus dolores
con las historias de sus paises y del mundo. El trabajo comunitario y colectivo en el aula
favorece espacios de reflexion y en el que se pueden plantear dudas, lo cual les demanda
un esfuerzo de replanteamiento cognitivo, en otras palabras, posibilita habilidades para
pensar una nueva vision cultural y tedrico-metodologica critica de corte transversal de

sus estudios ya que permite repensar la manera en que fueron formados.

La Terapia Comunitaria Integrativa Sistémica, de ahora en adelante TCI, es
una metodologia para trabajar con grupos de forma horizontal, respetuosa y
descolonizadora que permite generar transformaciones individuales vy
comunitarias. “Tiene como base de sustentacion, el estimulo hacia la
construccion de vinculos solidarios y la promocién de la vida” (Barreto, 2015).
Se fundamenta en cinco pilares teoricos: El pensamiento sistémico, la teoria
pragmatica de la comunicacion, la antropologia cultural, la pedagogia de Paulo
Freire y la resiliencia (Sambrano y Davila, 2017, p. 48).

Estas autoras le hacen el agregado del enfoque social a las TCI con el concepto
“sistémica” para ser efectivas desde fondo. En este sentido, consideramos que Paulo
Freire realizaba algo parecido al formar en colectivo a sujetos cognoscentes y creadores
de su propia historia a partir de cuestionar y reflexionar sobre su realidad, pero pensando desde

sus experiencias emocionales dolorosas.
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Las TCI, también permiten enriquecer los procesos de aprendizaje y ensefanza en el aula
al incrementar la diversidad de perspectivas e intereses de sus estudiantes a través del
fomento del didlogo y la reflexion, que les permite ver desde otro lugar sus objetos de
estudio, pero, antes que nada, a si mismas y mismos, pues a partir de las TCI con enfoque

sistémico o descolonial:

Se logra recordar y reforzar las raices culturales, el valor de las experiencias
de vida y el deseo de contribuir con lo que se sabe; esto conlleva a un
aprendizaje constante. (...) La liberacion y las verdaderas transformaciones
que pueden sostenerse en el tiempo, tienen que suceder desde adentro.
(Zambrano y Davila, 2018, p. 50)

Consecuentemente se reconocen las TCI como una estrategia formativa muy significativa
académica y socialmente; la cual es importante dar un seguimiento cuidadoso porque
posibilita repensar lo que se ha venido realizando a partir de analizar los conceptos,
categorias, teorias y epistemologias basicas que le dieron soporte a su formacion, para
que, a partir de sus experiencias propias y de casos como el de las Parteras Tradicionales
en México y el mundo puedan pensarse y repensarse.

En algunas clases de ambas universidades el estudiantado realizé una investigacion sobre
esta tematica social para, de ahi, poder partir a reflexionar sobre ellas y ellos mismos.
Esto implicé que el estudiantado advierta que a lo largo de la historia de la humanidad
han existido otras formas de ver una misma realidad o epistemologias que han sido
silenciadas, por ejemplo, las practicas en los partos, que son practicas sociales, biologicas
y culturales, porque ademads se generaron y generan cosmovisiones al respecto. El trabajo
por medio de la investigacion y compartido en una rueda comunitaria permite resignificar
los procesos de formacion cotidiana y, al mismo tiempo, ver nuestro presente.
Consecuentemente, el estudiantado puede nutrir sus epistemologias, repiensan su
quehacer cultural aprendido, pueden ser flexibles y abrirse a los prejuicios donde se
pueden confrontar sus ideas y sus concepciones académicas, con lo que se convierte su
propia formaciéon en una praxis fluida y eficiente que puede ayudar a desarrollar su
capacidad de autocuestionarse.

Algunos de los postulados de este proyecto de vinculacion se orientan en este sentido
favorecer una orientacion critica a través de la accion y después regresar a revisar lo
realizado, por lo tanto, se hace necesario fomentar aprendizajes situados que le permita
valorar en qué medida estos aprendizajes les afectan con miras a imaginar alternativas

que partan de la informacién que tienen y la que puedan incluir.
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La educacion constituye el eje neuralgico de la transformacién de una
sociedad, apostar por una propuesta educativa que cuestione el
conocimiento hegemodnico y la ciencia como construccion positivista,
permite formar profesionales y seres humanos con una visiéon mas amplia
del mundo, que logren articular la diversidad cultural que lo caracteriza.
(Krainery Chaves, 2021, p. 27)

Los propositos de los responsables de proyecto de vinculacion “Construyendo Nuevos
Vinculos Saludables” de los cuatro paises participantes tiene, entre otros propositos,
impulsar la internacionalizacion y la formacion critica de varios programas de licenciatura
entre las Instituciones de Educacion Superior de México, Brasil, Perti y la Republica
Dominicana la cual se entiende a las TCI como un medio y no como un fin, porque puede
ayudar a mejorar su quehacer académico; de ahi que acciones como la flexibilizacion o
transversalidad del curriculo, el fomento de proyectos de investigacion conjunta entre
estudiantes y docentes puede resignificar el quehacer formativo instituido, todo esto en el
contexto de promover, otros proyectos académicos que se centren en otras epistemologias

que han sido silenciadas.

De manera concreta, la propuesta de México a través de la Universidad Nacional
Auténoma de México (UNAM) y la Universidad Pedagogica Nacional (UPN), por ser
organismos publicos, buscan responder a estas 1dgicas de resignificar la formacion de los
y las estudiantes y cuentan con un alto grado de conciencia institucional interesada en
promover la internacionalizacion, derivada de la implementacion de politicas que buscan
también posibilitar un pertinente nivel académico con miras a gestionar mejores practicas

formativas para sus estudiantes.

El colectivo organizador de este proyecto, de la seccion México, hemos planteado la
importancia de revalorar la orientacion del proyecto curricular institucional en las dos
instituciones en relacidon con crear propuestas de innovacion académicas posibles a partir
de un programa de comunicacidn, interinstitucional entre dos licenciaturas, como la
Licenciatura en Pedagogia de la asignatura o unidad de conocimiento Taller de
investigacion etnogrdfica educativa de la Licenciatura en Pedagogia de la Facultad de
Estudios Superiores Aragon (FES Aragon) de la UNAM vy la licenciatura en Educacion
Indigena en el contexto de la asignatura “Proyectos Educativos en Contextos de
Diversidad” y en la carrera de Psicologia Educativa con asignatura optativa denominada

Desarrollo y aprendizaje en contextos culturales.
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Estos espacios académicos partieron de la tesis de promover una mayor participacion e
involucramiento del estudiantado, en su proceso de revitalizacion académica y
adecuacion de sus herramientas teoricas y metodoldgicas, que le permitan desarrollar
habilidades y principios de autoevaluacion que permita cuestionar lo que estan
aprendiendo, pero a través de una reflexion colectiva y mirandose a si mismas y mismos.
Al mismo tiempo, les permite acercarse a realidades especificas de las asignaturas que
estan trabajando, en donde se busque potencializar el poder constructivo e innovador que
tiene su experiencia académica adquirida en las diferentes materias cursadas hasta el
momento, en el contexto de la diversidad cultural, la interculturalidad y la
transdisciplinariedad.

La idea de este proyecto, pretendio ser una propuesta académica natural, desde una mirada
educativa, de sus propias asignaturas o unidades de conocimiento, buscando que estas no
se restringieran a un quehacer disciplinar, sino que se busco que concibieran con un saber
mas amplio de lo que marcan los programas tradicionales, es decir, que se pensaran su
quehacer y sus relaciones académicas desde la idea de la transdisciplinariedad como una

manera de pensar lo real donde se pueden articular dos epistemologias.

La transdisciplinariedad no se limita al intercambio entre ciencias o disciplinas,
sino que ademas cuestiona los fundamentos de la ciencia occidental al
incorporar el “principio del tercio incluido” en el que “una cosa puede ser igual
a su contrario, dependiendo del nivel de complejidad que estemos
considerando”. En efecto, en el conocimiento transdisciplinar los contrarios no
pueden separarse, debido a que entre ellos se complementan y alimentan
mutuamente; por lo que conocimientos y saberes de contextos y logicas
diversas pueden cohabitar para construcciones complejas de pensamiento. Esto
aplica en el conocimiento, como en la estructura misma de las IES, en las
cuales diferentes especialidades requieren la participacion de otras para
fortalecer sus labores, al igual que ciencia y sabiduria, y universidad y
comunidad. (Krainery Chaves, 2021, p. 34)

En estos espacios académicos, se busco que existiera una nueva lectura de los conceptos
y teorias vistas a lo largo de su proceso formativo, porque la realidad no es estatica, sino
que se despliega en su propio movimiento histdrico a nivel global. Es decir, el proceso
educativo permite, a través del intercambio de saberes un pensar transversal que a su vez
implica la busqueda en lo transdisciplinar (Pérez, Moya y Curcu, 2013) proyectos de
generacion y aplicacion del conocimiento de los estudiantes que se vayan
complementando, asi como revitalizando los soportes tedricos en torno a hallazgos
especificos, vinculados a un ideal de diversidad sociocultural en contextos de un trabajo

comunitario, a favor de una educacion para la salud intercambiando en ruedas sus
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experiencias de investigacion relacionandolas con sus “dolores” como el racismo,
discriminacion y violencias sistematicas sobre sus cuerpos y pueblos.

Esta propuesta también buscé posibilitar el interés entre los estudiantes por el quehacer
internacional que a través de sus programas pudieran ejercer, movilidad académica de
corte virtual, mediante actividades y experiencias intelectuales diversificadas de
redescubrimiento de sus objetos de estudio, con la intencidon de que, al mismo tiempo,
amplien su vision formativa y estimulen su imaginacion, su curiosidad, su capacidad de
asombro en un contexto de sensibilidad y conocimiento, en el marco de los propositos de

indagacion de caracter comunitario previstos por el propio estudiantado.

Si bien es cierto que todo programa de licenciatura en las universidades mexicanas ofrece
una gran oportunidad de ampliacién de conocimientos y habilidades que se pueden
incorporar a la vida laboral, aqui se escudrifid en torno a que los y las estudiantes
comenzaran a pensar en su formaciéon como una comunidad con caracter internacional,
que le permitiera identificar y suscitar las fuerzas y las capacidades de los individuos,
para que a través de sus recursos puedan encontrar sus propias soluciones y superar las
dificultades impuestas por la cotidianidad y la sociedad (Fuentes, 2011, p. 52), asi mismo,
incorporar o ampliar aquellas otras habilidades que se tienen olvidadas y que son
importantes para la vida, como son la toma de decisiones, el didlogo en colectivo a través
de las emociones, el empleo de otras fuentes académicas y uso de las lenguas extranjeras

para su formacion, entre otras.

En sintesis, la idea de la presente propuesta de vinculacion interinstitucional a nivel
internacional es la realizacion que sus asignaturas les posibiliten la construccion de
proyectos de aula que se centren en la investigacion, en contextos de un quehacer
comunitario construido por los y las propias estudiantes, lo cual puede organizarse
didacticamente recuperando algunas directrices académicas de las TCI en el contexto de
apoyar la formacion en las licenciaturas participantes, y aprovechar los vinculos
existentes con practicas académicas de las universidades de América Latina, participantes
de este proyecto, como son la Universidad de Sao Paulo (USP), de Brasil; la Universidad
Mayor de San Marcos, de Peru (UNMSM) vy, el Instituto Superior de Formacion Docente
Salomé¢ Urena (ISFODOSU) de la Republica Dominicana, asi como las de México, ya

antes mencionadas.
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Apertura a problemas o posibilidades

La presente propuesta académica de corte exploratorio (Goetz, y Lecompte, 1988), en el
contexto de cooperacion internacional, parte de una nocidén amplia de flexibilizacion y la
transversalidad curricular y cooperacion entre las instituciones. Su puesta en practica esta
considerada como un proceso de construccion colectiva entre los integrantes del proyecto
que busca la creacion y recreacion de un proyecto concreto que posibilite a futuro
establecer, otras maneras concretas de reorganizar, percibir e interpretar estas practicas
de internacionalizacion e incluirla en sus planes de estudios, es decir, como un proceso
de comunicacidon e interrelacion entre los diferentes espacios curriculares de las

instituciones involucradas.

La flexibilizacion y la transversalidad curricular y de gestion, asi como la reflexion y el
cuestionamiento sobre su proceso formativo, se advierte como un recurso muy importante
que adecua una mejor organizacion horizontal y vertical en la produccioén de productos
académicos concretos y en la manera en coémo se pueden fundamentar sus practicas, sus
vinculos con realidades especificas, su originalidad, es decir en todo aquello que dé
muestras de un mejor manejo académico a favor de cambiar las formas tradicionales de

aprendizaje en las aulas universitarias.

Hay que reconocer que los programas de las licenciaturas de la UPN y de la UNAM de
corte optativo pueden fomentar la produccion de conocimiento a favor de un campo de
conocimiento especifico, lo cual también significa aceptar la diversidad académica, y el
trabajo interdisciplinario y transdisciplinario en contraposicion a otras asignaturas que
son mas rigidas en sus contenidos por estas ubicadas en los nucleos de formacién bésica

y principalmente en los primeros semestres.

Se esperaba que esta propuesta de trabajo compartido de corte internacional le
proporcionara al estudiantado experiencias socioculturales y didacticas extra-clase
especificas, que complementen y consoliden los procesos de formacioén adquiridos y que
demanda cada licenciatura y, al mismo tiempo, ayuden a tener propuestas de formacion
en las aulas mas consolidadas en la apuesta de una mejora terminal mas acorde a los

nuevos tiempos.
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Aqui se busco que los proyectos académicos involucrados, se les permitiera interactuar
académicamente entre ellos mismos, favoreciendo la construccion de una comunidad de
practica como lo plantea (Wagner, 1998), en donde el estudiantado formara sus equipos
de trabajo por afinidad con miras a recuperar el trabajo comunitario donde ellos se sientan
realizados y, ademas, fueran seleccionando saberes relevantes y coyunturales en funcién
de sus intereses comunes, ademas de estar conscientes de romper con el quehacer cultural
y académico instituido. Todo esto en el marco de que ellos mismos pudieran ir
compartiendo lecturas y opiniones sobre la temdtica que pensaban construir o consolidar

como un saber propio en las ruedas colectivas.

Asi mismo los y las responsables del proyecto en la seccion de México, se pensd en
promover actividades extraescolares contextuales de corte complementarias como
entrevista a familiares, videoconferencias, visitas de intercambio estudiantil y docente
con un sentido académico, que le posibilitaran la construccion de un mejor proyecto que
favoreciera la reconceptualizacion de sus saberes, con miras a favorecer y enriquecer

también una percepcion mas integral de sus objetos de estudio de cada Licenciatura.
El trabajo en las licenciaturas a través de sus asignaturas comprendio cuatro etapas:

1.- La primera estuvo basada en el andlisis de la estructura contextual, teoérica y
epistemoldgica que tienen el estudiantado, acerca de los conceptos y categorias
académicas adquiridos a lo largo de su formacién, como educacion, ciencia, cultura,
proyecto, entre otros, que les permitiera promover una autoconciencia de los aprendizajes
adquiridos en el contexto de reflexionar en torno a los soportes teoricos e ideoldgicos que
le posibilitara valorar sus alcances y limitaciones de esas formas de concebir el

conocimiento.

En este ambito, los principios de las terapias comunitarias fueron muy relevantes porque
le permitia tener una autoconciencia de los aprendizajes, de como fueron formados y
enfrentar la incertidumbre de qué hacer con el saber académico heredado. Es decir, se
busco que los estudiantes evaluaran la formacion adquirida tal manera que advirtieran la
importancia de realizar un esfuerzo cognitivo a favor de resignificar su formacion, con la
intencion de consolidar una forma propia de percibir el mundo, a través de valorar las
diferentes aristas de las implicaciones socioculturales de una forma de adquirir el

conocimiento con miras a tener una manera de pensar propia.
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2.- Los cursos se apoyaron también en el andlisis critico de varias videoconferencias
compartidas, partiendo de la idea de introducir los estudiantes de manera general la
tematica de la educacidn intercultural para la salud a través del estudio de los procesos
formativos de las Parteras Tradicionales. También se realizaron encuentros con Parteras
Tradicionales de familiares o recomendaciones sociales cercanas a través de tener
encuentros con ellas. Aqui se realizaban conversaciones y registros informales donde los
estudiantes advirtieran la importancia de resignificar otros saberes y al mismo tiempo
daban cuenta de las préacticas médicas implicitas en los hospitales, situacién que con
frecuencia también les permitia la adquisicion de categoria que, al mismo tiempo les

servia de referentes para revalorar el sentido del campo de la formacion recibida.

Las TCI vienen al encuentro de una necesidad del ser humano, de conocer y convivir con
las diferencias en el sentido de ser corresponsable en la busqueda de soluciones y la
superacion de desafios cotidianos. Una vez realizada la indagacion virtual y, al mismo
tiempo, presencial con algin referente daban la pauta para crear espacios comunitarios al
interior de los equipos y después en las aulas donde se procuran compartir experiencias
de vida entre los demads integrantes del grupo en las ruedas colectivas. Aqui se pudo
advertir que las estrategias metodoldgicas de las TCI fueron un instrumento valioso para
trabajar los problemas cotidianos de las personas y analizar el quehacer colonizante que
se vive en las instituciones de educacion superior, asi como en sus territorios, que son

mayormente rurales o pertenecientes a los pueblos originarios.

Al interior de los equipos de trabajo se realizé una revision cuidadosa de los registros
obtenidos, seleccionando aquellos referentes que les servia para la construccion de un

objeto de estudio relevante para cada una de las carreras que estaban cursando.

3.- La tercera vertiente de trabajo reflexivo consistié en complementar el estudio con
enfoques tedricos y metodoldgicos alternativos con tendencia hacia la descolonizacion de
lo aprendido, que permitieran comprender el funcionamiento del objeto de conocimiento
seleccionado y en donde ellos se encontraban involucrados. Aqui también se recuperaron
los principios de las terapias comunitarias, con miras a posibilitar el fomento de un trabajo

colaborativo.
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4.- La ultima fase consistié en la documentacion formal y la difusion del conocimiento
construido a través de experiencias vividas en contextos de diversidad sociocultural,

vinculados con una formacién intercultural para la salud.
Resultados

En otras palabras, se pudo advertir que el enfoque metodolégico de las Terapias
Comunitarias Integrativas (TCI), vienen al encuentro de una necesidad del ser humano,
convivir con las diferencias y ser corresponsables en la busqueda de soluciones y la

superacion de desafios cotidianos.

Creada como un espacio comunitario donde se procuran compartir experiencias de vida
entre los miembros de la comunidad, se transformd en un instrumento valioso para
trabajar los problemas cotidianos que se viven en las aulas (Fuentes, 2011), esta estrategia
metodoldgica, también abreva la posibilidad de pensar los lugares comunes desde otro
lugar, como esquemas culturales que hay que resignificar, también los espacios
institucionales cotidianos, a través cuestionar los principios en que se sustentan y que se
toman como verdad absoluta, ya que cuenta con el respaldo de una supuesta comunidad
académica que apoya este discurso. Este cuestionamiento a las précticas cotidianas
institucionales de salud se busco la posibilidad a que fueran miradas desde otras 16gicas
de trabajo de salud como fue el caso de las parteras representantes de los pueblos
originarios, circunstancia que abrié también la posibilidad para que el estudiantado
repensara el discurso formativo desde otras epistemologias, con el que fueron formados

durante su proceso educativo institucionalizado.

El fomento de un tratamiento de la informacidn con caracter transdisciplinario permitid
el cuestionamiento desde sus finalidades y sus practicas que se operativizan y funcionan
como una comunidad, homogeneizadora que no solo posee una sola verdad, validadas
socialmente sino también normas y enunciados, que, que se hace necesario revisar y

repensar su funcion.
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En este sentido el estudio de las parteras tradicionales, representantes de los pueblos
originarios, a través de entrevistas en profundidad e investigacion documental de sus
contextos y trabajo de campo (Goetz, y Lecompte, 1988) represento en primera instancia
un didlogo con los “otros”, con sus practicas con sus antecedentes y en consecuencia
genero una revision del quehacer médico occidental como marco tematico teérico de corte
problematizador que dio como resultado productos y creaciones de primeras conclusiones
previas, que sirvieron de base para la elaboracion de sus reportes de investigacion, que

compartieron en un Foro Internacional en modalidad virtual.

En otras palabras, el fomento de las TCI con enfoque decolonial, significd para el
estudiantado, la posibilidad de realizar un didlogo directo con personajes que se ubican
en otras formas diferentes a las formas tradicionales de ver el conocimiento, como son el
caso de las Parteras Tradicionales, de igual manera se analizaron estudios de
investigadores del campo que han recorrido un camino semejante, ya sea por la tematica
elegida en relacidén con la problematizacion o por la naturaleza del producto estudiado.
Esto implicd conocer los aspectos que constituyeron su propuesta investigativa o creativa,
a partir de sus reflexiones y hallazgos colectivos encontrados, que les sirvid para elaborar

sus propuestas de reporte de investigacion o ponencia.

En esta materia nos organizamos de la siguiente manera, antes que nada, se
debati6 entre los integrantes lo que sabiamos y desconociamos del tema entre
los integrantes del equipo y como nos podiamos apoyar, cada uno expuso la
informacion que tenia al respecto al tema de las parteras e indagamos si en
nuestro entorno alguien cercano que nos pudiera ayudar en este tipo de
practica. (Testimonio de un equipo)

En el proceso de investigacion—creacion, a través de las TCI analizadas tedricamente en
clase, pareciese en principio que fuera el eje central de las acciones en la construccion de
un producto. Sin embargo, como se puede apreciar en el testimonio lo que se busco fue
que el estudiantado se asumiera como colectivo o comunidad en donde cada uno/una se
apoyara desde su experiencia y conocimiento, en torno a la tarea encomendada, es decir,
la actividad didéctica no fue el destino, sino parte del viaje y de la experiencia de los
sujetos investigadores e investigadoras, que hoy viven una realidad compartida en otros
escenarios. En otras palabras, esta estrategia de trabajo permitié formar al estudiantado
con una cierta actitud de apoyo mutuo, pero al mismo tiempo, en un quehacer
cuestionador o reflexivo y de apertura a su pasado histérico y cultural, incorporando al

mismo tiempo relaciones entre lo ontoldgico y lo epistemologico que resultan, como una
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apuesta politica y de conciencia a lo que son sus raices culturales como fruto de una
apuesta que se ocupa de dar cuenta de un ejercicio en lo que es lo central del trabajo
comunitario, que se traduce en el reflejo de un pensamiento distinto, con un tremendo
desafio que implica repensar el sentido de su profesion y donde aprecie sus campos de
conocimiento.

Se tratd, consecuentemente en este proyecto, de vivir ahora los nuevos tiempos de trabajar
con otros recursos tecnologicos que nos dejé heredados la pandemia, la de cambiar las
practicas de formacion en el aula aislada, donde el docente trabaja en solitario y de
plantear las interrogaciones a lo epistemologico y el quehacer descolonizante que requiere
las nuevas formas de ensefiar en el contexto de lo pedagogico y no solo quedarse con una
actitud critica vacia de corte enciclopédico donde el docente propone practicas para
aprobar los exdmenes o realizar un trabajo final. Aqui se pudo advertir la importancia de
que el y la estudiante sean sujetos creadores que hace politica en la reinvencion de su
quehacer en el aula tanto desde la creacion como desde una re-existencia en la que no
solo propone un producto creativo, sino que hace un trabajo de lucha solidaria con la

bandera de resistencia cultural de los pueblos originarios de la llamada América Latina.

Durante el proceso del proyecto aprendi ciertas cosas, la importancia que tiene
la descolonizacion, sobre todo los factores que influyen en él con el fin de
valorar la diversidad cultural e incluirla en el sistema educativo. Sin darme
cuenta he tenido los ojos vendados. Hoy en dia comprendi que la colonizacion
nos lleva al silencio de nuestro origen, sin embargo, la participacién consciente
mediante el pensamiento critico y comunitario me hace saber que existe una
nueva forma de aprender y de ensefiar. (testimonio de joven estudiante de la

Licenciatura en Educacion Indigena de 1la UPN)

Conclusiones

Es necesario destacar la importancia del fomento de las (TCI) como estrategia de
descolonizacién y su articulacion con la interculturalidad e internacionalizacion,
promueven una manera de reencontrar la identidad negada o despojada a través del
fomento de conocimientos criticos y reflexivos entre las y los estudiantes de educacion
superior también es, hoy en dia, una necesidad formativa, puesto que, precisamente
consolida campos de formacion académica y da la posibilidad de promover practicas de

resignificacion epistemoldgica, asi como, el fomento al desarrollo de una educacion
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curricular interdisciplinaria, o en los términos de Edgar Morin (1999), generacion de
procesos de formacion planetaria; como lo que se intentd realizar en el aula, por ello,

deseamos terminar este capitulo con el testimonio de un estudiante:

Como comentario podemos decir que este trabajo nos ayudd a que no solo
tenemos que ver las cosas que nos rodean, sino que estan mas alla de eso que
nos puede ayudar y que tenemos que estar siempre abiertos a nuevas
posibilidades de cambio y nos puede llevar a una mejora como persona y como
comunidad. Durante el curso estuvimos viendo conferencias donde nos
presentaban casos de diferentes paises y nos sorprendié que hay muchas cosas
semejantes como diferentes en cada pais y que tenemos que estar abiertos,
como lo mencionamos con anterioridad, a otras formas de ver la realidad, y no
cerrarnos a nuevos aprendizajes o a una nueva informacién que nos pueda
ayudar a hacer un cambio en nosotros y en nuestra profesion. (Testimonio de
un equipo)
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Introduccion

El presente escrito tiene como objetivo mostrar el trabajo empirico y de campo de la
investigacion sobre las parteras tradicionales, mostrando su valia en la labor social que
realizan en la actualidad, pero que se ha llevado a cabo hace muchos siglos y milenios
atras. Este trabajo se desarrolla a partir de los datos obtenidos de la revision documental
sobre la tematica y del conocimiento empirico de la hija de una partera, asi como, de la
recopilacion de informacion a través de las investigaciones antropologicas que se han
hecho y en donde resaltan las técnicas, sus conocimientos, creencias generacionales y
espirituales en un pequefio pueblo originario de Puebla. Se encuentra como resultado que,
a lo largo de los ultimos siglos, las parteras han sido victimas de la discriminacion,
racismo, y de eliminacion y/desplazamiento de su labor.

Por varios siglos, las parteras tradicionales han sido consideradas como un agente
comunitario de la salud. En la actualidad son reconocidas como parte de la medicina
tradicional indigena, esta practica ancestral fue aceptada hace poco tiempo por la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS). Hasta el dia de hoy, ellas siguen participando
en las redes de servicio de salud, pues la OMS se vio en la necesidad de reconocerlas
como agentes de conocimiento valido en la etapa de embarazo y después del mismo,
debido a que los servicios de salud no llegan a todos los pueblos de México por lo que
sus habitantes siguen sin tener acceso a hospitales, ya que se encuentran lejos de su
comunidad, por ello, aunque actualmente no es bien vista o reconocida su labor, las
parteras aun existen, y se diferencian de la labor de las y los obstetras en el sentido del
trato humano y la expresion de una cosmovision cultural especifica, es decir, se mantiene

una relacion cercana y humanizada por parte de ellas hacia las mujeres embarazadas.
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Ademas, mediante la vinculacion con las mujeres embarazadas y parturientas se llevan a
cabo rituales y creencias propias de la cultura a la que pertenezcan.

Por ello, el interés de este trabajo se enfoca en dar a conocer el valor de los conocimientos
ancestrales dentro de la Parteria Rural (PR) pues esta es una practica de resistencia
cultural, porque las parteras no solamente realizan su labor en cuanto a conocimientos
médicos, sino que, como se menciond antes, la ejercen mediante sus cosmovisiones,
llevan a cabo rituales culturales y utilizan las bondades de las plantas y/o hierbas sagradas
para sus culturas. Las parteras han sufrido cambios en su labor por un proceso de cambio
colonial, ya que la Parteria Rural o tradicional fue denigrada para implantar un orden
establecido por una ideologia dominante; ya que ellas eran consideradas por Gramsci
(1987) como “representantes de una continuidad histoérica ininterrumpida hasta por las
mas radicales transformaciones de formas politicas y sociales” (p. 64), pues considera que

ellas se han sabido mantener porque estan en constante cambio y aprendizaje.

Las parteras rurales se encargan de modificar hoy e introducir nuevos saberes,
es algo que se lleva por generaciones, es una forma de incorporar técnicas,
rituales, conocimientos, medicamentos, las parteras nos siguen dando una
pertenencia y un cambio, ya que esta practica se da de generacion en
generacion, lamentablemente ya es una practica que es muy dificil encontrar,
le dan vida a una forma de atencion desarrollada y establecida por el grupo.
(Luengas, 2014, p.15)

El papel social de las parteras tradicionales se realiza debido a que la comunidad lo
posibilita en el sentido de que se le da trascendencia a la sobrevivencia humana y de las
tradiciones y cosmovisiones propias a través del acto de dar a luz, como lo menciona
Luengas (1999, p. 259), “dan identidad al individuo con la comunidad: nos permite
observar el como le da sentido y liderazgo a las parteras rurales para fungir como enlaces
entre las comunidades y las instituciones”, son percibidas fundamentalmente para ser
capacitadas en el programa del Instituto Nacional del Seguro Social (IMSS) esta ofrece
una relacion permanente con las parteras (IMSS, 2022).

Por otra parte, deseamos mencionar que nosotros no somos estudiantes de obstetricia,
sino de Psicologia Educativa, entonces, cuando nuestro profesor nos menciono6 la tematica
del proyecto estdbamos un poco perdidas y perdido porque no teniamos idea de como se
podia vincular una disciplina con otra, en este sentido, descubrimos que la psicologia y
lo educativo se encuentra en todas las areas del conocimiento, entonces definimos la

siguiente pregunta:
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(Qué relacion tiene con la psicologia educativa?
Algunas investigaciones que pueden comenzar por dar luz a esta pregunta son las de

Sevilla, Galante, Alarcén y Gallegos (2009) cuando enuncian que:

+ La parteria ha sido fundamental para la reproduccion fisica y cultural de los
pueblos y comunidades indigenas, afromexicanas y equiparables de nuestro
pais; por ello forma parte de su patrimonio cultural, y lo cultural es para
nosotros conocimientos y creencias transmitidas de una generacion a otra, esto
es lo que sucede con las mujeres que adquieren los saberes de sus abuelas,
madres u otras mujeres.

+ Se trata de un patrimonio cultural que esta en riesgo de extincion debido a
disposiciones legales y programas de gobierno que violan derechos humanos
y culturales. El patrimonio cultural también es aquello que se ha heredado de
una generacion a otra y se intenta conservar como un aporte de gran valor a la
humanidad, este es el caso de las mujeres parteras tradicionales y/o rurales.

Con respecto a lo anterior, en un futuro deseamos realizar una propuesta pedagdgica para

que los estudiantes reconozcan la importancia de la parteria como un saber tradicional.

Formulacion del problema: Las parteras estan desapareciendo

Actualmente, la parteria en México no existe a gran escala, se lleva a cabo en pequefias
dimensiones y en zonas alejadas de las ciudades. Aun se conserva en algunos pueblos
indigenas o en zonas rurales (Sevilla, 2021) que no cuentan con servicios médicos que
proporciona el Estado, ya sea por falta de infraestructura médica, y en el caso de muchas
mujeres embarazadas de esas zonas, acuden con las parteras por varios motivos, pero el
mas frecuente es porque se sienten seguras con ellas, esto obedece a una cuestion cultural
y de herencia familiar. Esto también porque la mayoria de las parteras encuentra en
regiones con bajos recursos y dificil accesibilidad a doctores, por ello, las parteras van
heredando sus conocimientos a sus familiares; aunque a veces no siempre es asi, ya que
las personas presentes en el parto ven los procedimientos llevados a cabo, por si algun dia
no se encuentra disponible una partera pueden realizarlo ellas mismas u otras mujeres.
Anaden que muchas mujeres ven este método como opcidn a las clinicas y hospitales,
donde persiste la violencia obstétrica y la falta de empatia de su personal, principalmente
obstetras y enfermeras (Sesia, 2023).

Sin embargo, estas practicas, algunos siglos atras fueron atacados por la modernizacion
médica y la colonialidad que prospero6 en nuestros territorios, debido a la desvalorizacion
de los saberes ancestrales, todo aquello que no fuera de procedencia euroccidental era

9 ¢

tachado como “magia”, “creencias” y acciones sin conocimiento universal, lo que hizo
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que decayera el valor de la parteria tradicional, pero sobre todo porque la realizaban

mujeres de los pueblos originarios.

Discriminacion hacia las parteras

En la actualidad atn existe una gran discriminacion hacia las parteras tradicionales por
parte del sector salud. Existe por el sentimiento de competencia y/o de superioridad,
debido a que comunmente las parteras tradicionales aprendieron sus conocimientos a
través de la experiencia y de los saberes heredados en generaciones atrds. Ruiz (2 de junio
de 2022) recupera, por medio de una entrevista a parteras tradicionales, los siguientes

testimonios:

Es preciso reflexionar que vivimos en comunidad y que las parteras generamos
confianza con las mujeres embarazadas y esta parte emocional influye también
en el trabajo de parto, facilitando el momento. La brigada de salud que va a
las comunidades no permite a las mujeres embarazadas ser atendidas por
parteras tradicionales. (testimonio de partera tradicional en Ruiz, 2 de junio
de 2022)

Es por eso que como propuesta decidieron tener espacios dignos dentro de la comunidad
o region y que les proporcionen un reconocimiento econdémico por parte del gobierno del
estado, ya que es urgente un reconocimiento social al trabajo de las parteras, a su
preparacion y a su experiencia que van acumulando, ya que como se menciond
actualmente las parteras ya no son reconocidas como lo eran antes, al contrario, la mayoria
de parteras son discriminadas por personal de la salud, ya que numerosas veces
mencionan que no se encuentran preparadas para intervenir si existe algin tipo de riesgo
tanto para la madre como para el bebé. En este mismo sentido, sugieren que las practicas
en la parteria actualmente si facilitan que las mujeres de las comunidades con bajos

recursos puedan realizar un parto digno.

Muchas ocasiones no tienen dinero para pagar a las parteras por lo que se
pide al sector salud que se facilite el material que se ocupa para un parto y
también algun espacio en centros de salud que esté en condiciones salubres
para atenderlas, asi como capacitacion para tener mayores herramientas y
dar una mejor atencion. (testimonio de partera tradicional en Ruiz, 2 de junio
de 2022)

Es por ello que, la discriminacion que se da a las parteras es porque el sector salud
compara sus estudios cientificos al respecto del embarazo en comparacion con los
conocimientos de las parteras, y en muchos casos, la mayoria no recibe ningun tipo de
capacitacion de parte de las autoridades de la salud. Ellas, en ocasiones, dudan de sus

capacidades y saberes, pues el discurso publico estd en su contra, entonces en muchas
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ocasiones esperan que se les brinde una mayor preparacion y asi estar mas actualizadas

para poder redireccionar sus conocimientos.

Metodologia

Dentro de esta investigacion se llevd a cabo una amplia recaudacion de informacion a
partir de la revision documental, esto es, en parte, debido a que no es nuestra area de
estudio, sobre todo hablando de la tematica analizada. La revision de investigaciones y
teorias nos permitieron indagar sobre los aspectos basicos que se enmarcan en la labor
social de la parteria tradicional o rural. Los resultados de este escrito estdn fundamentados
por medio de investigaciones anteriores y mediante estas se estudia y analiza la parteria,
acercandonos al estudio en este ambito, ya que “dicho material documental surge en
contextos naturales de interaccion social y no se reduce a lo textual” (Ramirez y Zwerg,
2012, p. 100).

Por otra parte, para la recopilacion de datos, se le hizo una breve entrevista a una partera
de la region de Puebla para realizar algunas comparaciones con las investigaciones y
teorias revisadas. Es importante hacer una confrontacion con la realidad y encontrar
nuevas lineas de investigacion con respecto al tema en estudio. Del mismo modo,

buscamos informacion que nos apoyara en vincular esta area con la psicologia educativa.

Resultados

En México la parteria como medicina tradicional indigena era considerada un sistema
completo de salud, ya que, comparado con el sistema obstetra actual (Secretaria de Salud),
este atendia, y atiende, a las mujeres durante embarazo, parto, y puerperio, con la
diferencia de que hay mas cercania entre estas ltimas.

Se tuvo una civilizaciéon que vinculd y entendié su entorno, en las practicas agricolas,
observando los movimientos de los astros, asi como fendmenos naturales, esto
relacionandolo con el universo, ello se extendio a la medicina y a la parteria tradicional,
derivando una serie de practicas y conocimiento. La parteria fue practicada durante
milenios y principalmente estudiada por las mujeres, pero también con la contribucion de
muchos sabios, de esta manera, las parteras fueron conocidas como grandes sanadoras,
estas contaban y cuentan con una vasta experiencia y conocimiento sobre el embarazo

(Archivo general de la Nacion, 2023), el parto y los cuidados necesarios para el recién
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nacido, también intervenian y sabian qué hacer en caso de que tanto la vida del recién
nacido como de la madre corriera peligro.

Los conocimientos de la parteria tradicionalmente han pasado de generacion tras
generacion debido a que esta era una manera de atender el nacimiento humano. Las
mujeres, en la mayoria de las culturas, han sido quienes se han encargado de traer
personas al mundo en sus comunidades y han dedicado sus vidas a aprender esta labor,
de esta manera, se transmiten los conocimientos desde las abuelas, madres, hermanas,
hijas. En la actualidad, las mujeres dedicadas a la parteria tradicional pertenecen
principalmente a comunidades distanciadas de las ciudades y en donde es dificil el acceso
médico, pero aunque lo tuvieran, muchas de las mujeres que se embarazan prefieren
acudir a su atencion con una partera, debido a que en la institucion de salud son
discriminadas y violentadas constantemente, ademas de que con las parteras tradicionales
hay una conexién con la cosmovision propia. La manera como se conforman las parteras
rurales no es homogénea, ya que depende de la forma como ellas han adquirido sus
conocimientos, de si saben leer y escribir, si son monolingiies o hablan la lengua materna
y la dominante, si se encuentran cerca de los centros urbanos, de quien o quienes las
ensefiaron atender los partos o la manera en como ellas enfrentaron sus propios partos; es
un proceso singular vivido por cada partera (Luengas, 1999).

“Las guardianas de los embarazos”, asi se consideran las parteras que alin existen en el
estado de Puebla. Son mujeres que no solo ayudan a traer vida a este mundo, sino que
acompafian durante toda la gestacion y comparten su sabiduria para hacer de ese momento
un acto de amor puro y conexion con todo lo valioso de esta tierra (Espejel, 2022). En
esta ocasion, las entrevistadas son participes de la frase “dar a luz”. Son mujeres que creen
en lo espiritual y lo natural. Estas mujeres estan seguras que hay algo mistico cuando nace
un bebé¢ y que las madres mueren por un instante en el parto, dando todo lo que hay en su

ser, y que reviven cuando escuchan los primeros suspiros de sus hijos e hijas.

Conclusiones

Nosotros al principio del trabajo estibamos emocionados por lo que hariamos durante el
curso, ya que el profesor nos estuvo hablando de las cosas tan maravillosas que podriamos
aprender y hacer, como equipo, al principio tuvimos dificultades para poder ponernos de
acuerdo y nos referimos al hecho de que teniamos que buscar una persona que fuera

cercana para ayudarnos en este trabajo. Al inicio también creimos que seria facil encontrar
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a una partera, pero la realidad es que nos dimos cuenta de que las parteras actualmente no
son tan reconocidas y que dificilmente llegariamos a encontrar a una, pero por suerte uno
de nosotros tenia un familiar que sabia del tema y que nos podia ayudar, pero ademas de
eso, realizamos la tarea de investigar mas sobre el tema en la comunidad que estamos
estudiando, ya que nos percatamos cuenta que en cada comunidad las parteras tenian
tareas algo diferentes, y con esto nos referimos a que el procedimiento era el mismo, pero
la forma de realizarlo también variaba. En nuestro estudio, por ejemplo, teniamos el caso
de que lo veian como algo muy espiritual y que en otras comunidades no lo veian asi, lo
veian mas como medicinal.

Al ver las presentaciones de nuestros compafieros, vimos que teniamos que contemplar
mas factores para tener completa nuestra investigaciéon, ya que no solamente era
investigar lo que eran las parteras y como ejercian las cosas, sino también teniamos que
investigar el contexto en el que se estaba desenvolviendo, ya que en cada época era
diferente debido a que esta evolucionando la medicina y son conocimientos nuevos que
se estan aplicando, pero en el caso de nuestra investigacion las parteras fueron dandose
por herencia, y que les ayudaria a tener mejoras en diferentes aspectos.

Se desea mencionar la importancia de que las parteras puedan seguir con las tradiciones
en los pueblos indigenas, asi como en los medios urbanos porque, como se menciono
anteriormente, estos pueblos se vieron en la necesidad de practicar la parteria, ya que en
muchas ocasiones lo veian como algo espiritual y algo que se tenia que realizar en torno
a su familia, la otra y la mas relevante es que la mayoria de estas comunidades no tenian
acceso facil a un hospital.

Con la informacion recaudada reflexionamos de que las parteras siguen siendo parte del
presente, aunque las parteras ya no estan disponibles como antes, y esto por lo mismo de
que ya existen varias instituciones en donde pueden asesorar ayudar a las personas en su
proceso de embarazo. Englobando todo lo anterior, podemos darnos cuenta de que
Meéxico, sobre todo pueblos indigenas, realizaban y realizan esta labor, y en comparacion
con otros lugares del pais en cada lugar la forma de practicar la parteria tiene procesos

diferentes, pero el resultado es el mismo.
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Parteras: una alternativa basada en la
medicina tradicional que emerge de la
necesidad social

Parteiras: uma alternativa baseada na medicina tradicional que
surge da necessidade social

Amairani Parra Gutiérrez
Universidad Pedagdgica Nacional, CDMX, México

Introduccion

Esta investigacion muestra una recopilacion de datos acerca de las parteras mexicanas,
mujeres dedicadas al cuidado de la salud de otras mujeres durante el embarazo y al
momento del parto. Ademdas de sus técnicas, incluye creencias y conocimientos de la
medicina tradicional, la variedad de procesos que existen en esta practica, las diferencias
segln la region del pais y, por ultimo, como este oficio lo han aprendido a través de
generaciones como tradicion y parte de su cultura, pero también por la poca accesibilidad
a hospitales en sus comunidades. Asimismo, se hace una observacion en sus procesos de
ensenianza-aprendizaje como muestra de lo significativos que son algunos aprendizajes
contextuales que surgen en nuestra sociedad.

Las parteras son profesionales de salud especializadas en el cuidado integral de la mujer
durante el embarazo, el parto y el periodo postnatal. Su rol es fundamental en la
promocion de la salud reproductiva, ya que ofrecen una atencién personalizada y
respetuosa a las mujeres, brindandoles apoyo emocional, fisico y educativo durante todo
el transcurso. Sus procesos de ensefianza-aprendizaje surgen en su propio contexto social
bajo la penuria de salud publica en sus comunidades, ayudando a las personas en general
a que puedan tener acceso a los procesos curativos mediante la medicina tradicional.

El objetivo de este analisis es encontrar las diferentes estrategias de aprendizaje que
utilizan estas parteras para desarrollar sus habilidades y conocimientos, asi como también
mostrar la importancia de los aprendizajes sociales para nuestro patrimonio cultural y

como la parteria en México nace de la necesidad de resolver un problema de salud.
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Contexto

- Parteria
La parteria tradicional actualmente en México ha contribuido en la atencion a la salud
materna y neonatal, evitando muertes maternas en al menos 20 estados del pais, forma
parte de los sistemas de salud de los pueblos indigenas y es un recurso para el cuidado de
las personas. Aun hay muchos investigadores que no reconocen sus funciones por no tener
la capacitacion y profesionalizacion para realizar esta practica, aunque en comunidades
sin servicios de salud gubernamentales las parteras tradicionales son valiosas para la salud
de las mujeres.
Las personas que deciden dedicar su vida en esta practica se preparan con otras parteras
mas experimentadas, que mas alld de ensefiar tedricamente la parteria, comparten sus
experiencias y secretos de sus habilidades.
Con base en sus creencias, las parteras hacen consultas espirituales y por medio de ellas
deciden las plantas a utilizar con cada paciente. El uso de las plantas medicinales se da a
través de aprendizajes que se propician en su mismo entorno sociocultural, basicamente
por medio de la educacion propia contextualizada que se ha ido transmitiendo por muchos
afios y que hace que prevalezca su cultura, su conocimiento y su medicina.
El principal instrumento de las parteras son sus manos, ya que en ellas se concentra el
mayor trabajo, cuando preparan el cuerpo, las hierbas y hacen la labor de parto con ellas;
sin embargo, también transmiten emociones hacia la madre que la hacen sentir
acompafada, amada y apoyada. El masaje en todo el cuerpo de la madre es indispensable
para preparar la fisica y emocionalmente al momento del parto, ademas de utilizar otros
métodos como ventosas o piedras para producir mayor relajacion. Con ¢él, las parteras
pueden ubicar a través del tacto como se encuentran los 6rganos de la madre como el
utero y si es necesario acomodarlo para facilitar el trabajo.
Algunas madres que acuden a los hospitales cuentan que la experiencia en ellos ha sido
dura por lo poco flexibles que son con las pacientes, atendiendo los partos de urgencia sin
preparar al cuerpo femenino y sin tener consideraciones especificas para cada uno de
ellos, tomando en cuenta que cada cuerpo, cada embarazo y cada circunstancia es distinta
en cada madre. Incluso comentan el poco respeto que transmiten a las infancias cuando
realizan acciones tradicionales como la nalgada al bebé, la violencia obstétrica que surge

en los hospitales o las cesareas violentas y muchas veces innecesarias, por lo contrario,
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las parteras cuidan y apoyan a la madre cuando estd a punto de dar a luz, mientras tiene
contracciones la partera la acompafia y le da indicaciones de coémo debe moverse y
acomodarse, y el tratamiento medicinal es a base de plantas y hierbas.

Actualmente, existen varios hallazgos que demuestran que las parteras tradicionales
contribuyen a mejorar la atencion materna y neonatal por la utilizacién de distintos
recursos y métodos, y por la ayuda que ofrecen en comunidades remotas y de bajos

recursos.

Metodologia

Este trabajo de investigacion muestra las cualidades y significados que tiene hoy en dia
la practica de la parteria en nuestra sociedad. Un oficio que sin duda alguna promueve la
salud, la dignidad, los derechos reproductivos y de salud, la preservacion de la medicina
tradicional y por supuesto los procesos de ensefianza y aprendizaje que nacen en el dia a
dia de nuestra sociedad y son de gran impacto para ella.

Para la realizacion de este escrito acudi a una metodologia de revision de documentacion
sobre la parteria tradicional, en donde se pueden recopilar las investigaciones realizadas
de acuerdo a este campo del conocimiento, de la misma forma, se contrastan con las
entrevistas y videos que les han realizado a estas mujeres que ejercen una labor dentro del

campo de la salud.

La revision documental, como herramienta ayuda en la construccion del
conocimiento, amplia los constructos hipotéticos de los estudiantes y cémo
enriquece su vocabulario para interpretar su realidad desde su disciplina,
constituye elemento motivador para la realizacion de procesos investigativos
de los estudiantes, posibilita presentar la produccion de los estudiantes a la
comunidad académica nacional como internacional, asi como su
fundamentacion en la indagacion y utilizacion de fuentes fidedignas en bases
de datos reconocidas. (Gémez, Carranza y Ramos, 2016, p. 53)

En este sentido, la revision de los escritos con respecto a la parteria, me permitié hacer
comparaciones de las diferentes formas de realizar la labor de la parteria tradicional,
ademds de que me ha dado la oportunidad de analizar las pedagogias alternativas que

existen a la hegemonica y analizar sus procesos de ensefianza-aprendizaje.
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- Entrevistas a parteras
Para realizar un analisis comparativo acerca de como es que la parteria sé practica en
ciertas regiones de M¢xico, se consultaron dos entrevistas realizadas por algunas
compafieras de la universidad.
La primera entrevista se hizo a la partera Donaciana Flores Casarreal, tiene 80 afios, vive
en el pueblo de Santiago Miltepec, ubicado en el estado de Puebla. Aprendié el oficio de
la parteria a los 36 afios.
La segunda partera entrevistada es Marcela Monrroy Manrrique, tiene 47 afios de edad;
aprendi6 a practicar la parteria a los 11 afios.
Los resultados de la investigacion documental, asi como de las entrevistas, se describen

en los siguientes apartados.

Desarrollo

Medicina tradicional y conocimiento empirico valioso

La medicina tradicional surge desde épocas prehispanicas, en donde se utilizaba y se
utiliza principalmente la herbolaria y el conocimiento del cosmos. Sin embargo, su
principal objetivo es mantener el equilibrio en la salud del cuerpo, curando heridas y
atendiendo distintos tipos de enfermedades, que se desapega a la idea de que solo lo hacen
mediante sus creencias y religion (Chifa, 2010).

Su conocimiento en la herbolaria esta basado en distintas investigaciones realizadas desde
esa ¢época, reflejando el gran avance que hicieron para la medicina en general.
Diferenciando entre plantas toxicas y utiles, cantidades necesarias, efectos, mezclas con
distintos animales, es como obtuvieron la toma precisa para cada sintoma, enfermedad y
cualquier tipo de intervencién médica como el parto.

El parto se hacia y, aun se hace, mediante un ritual o ceremonia bajo la influencia de
distintas cosmovisiones segun la cultura. La madre se convertiria en una guerrera al dar a
luz, aunque las posibilidades de que el parto se dificultara eran altas; si al momento del
parto algo no iba bien tendrian que decidir entre la vida de la mujer o el bebé, como
también sucede en los hospitales el dia de hoy; si la madre moria la llamaban

mocihuaquetzque significa mujer valiente (Pacheco, 2017).
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Lo descrito anteriormente muestra lo valioso de retomar el contexto, el territorio propio
y el cuerpo como principal medio de transmision de conocimientos, mismos que deben
ser parte de la formacion humana, en el sentido de que se demanda la descentralizacién
de la educacion de la institucion escolar que comunmente transmite conocimientos ajenos
a nuestras realidades socioculturales, en palabras de Espina, Montoya y Sepulveda
(2021):

(...) no solo la dimensidn fisica de la institucion educativa es incidida por las
acciones del maestro, también lo es su mismo cuerpo cuando se convierte
simbdlicamente en territorio, en un espacio donde ocurren, se devuelven y se
reflejan las anécdotas y vivencias de la vida escolar. (p. 24)

Procesos de ensefianza-aprendizaje

Los conocimientos medicinales se han transmitido desde hace miles de afios bajo
contextos y culturas diferentes, basdndose en diversas estrategias, experiencias,
conocimientos, intuiciones y creencias. El aprendizaje cientifico utiliza distintas
combinaciones entre investigaciones, datos, teorias y practicas que ayudan a que los
individuos descubran y exploren dentro de las ciencias, lo cual contribuye a mejorar el
proceso de aprendizaje y facilita la enseflanza a quien transmite los conocimientos. Es
importante mencionar que desde hace miles de afios, este proceso de ensefianza-
aprendizaje transmite el conocimiento y la experiencia desde contextos no escolarizados,
hoy las instituciones pretenden monopolizar los conocimientos.

La educacion no escolarizada se propicia en ambitos cotidianos conocidos como el dia a
dia y surge por la accesibilidad que tenemos mediante la interaccion con la sociedad y el
territorio. Es imposible no imaginar que las personas de épocas prehispanicas no se
enfermaban, no tenian lesiones o no necesitaban de algun tipo de curacién o intervencion
quirtrgica solo porque no estaba formalizada la educacion médica cientifica, cuando ellos
por supervivencia buscaban la forma de adaptarse con los recursos que en ese momento
tenian y bajos sus creencias que normalmente consultaban a distintos dioses,
interpretando sefiales que obtenian por medio del cosmos o por algin tipo de conexion
con ellos, siempre se interactu6 con el medio natural, mismo al que vincularon
divinidades.

Culturalmente, en México la enseflanza de distintos métodos de la medicina tradicional
se ha ido propagando de forma en que la mayoria de los mexicanos utiliza estos remedios
y son muchos los testimonios que no solo confirman que los alivia, sino que lo siguen

recomendando con la intencion de seguir transmitiendo estos conocimientos.
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Actualmente, el conocimiento es el conjunto de hechos e informacién que un individuo
obtiene sobre su propia realidad social y natural, a través de la experiencia, la educacion

formal e informal y el lenguaje.

- Impacto social
La salud ha sido siempre una de las cuestiones en las que el ser humano pone puntual
importancia a lo largo de toda su vida, es por ello que la medicina tradicional surge desde
épocas prehispanicas, se busca atender las necesidades de salud que los seres humanos
presentan; la maternidad claro, fue una de las intervenciones més requeridas durante esa
época y todas las siguientes.
En México, 33 millones de personas no tienen acceso a servicios de salud publicos y
privados (INEGI, 2021), lo cual nos muestra la precariedad médica que existe en distintas
regiones del pais. Sin embargo, el indice de natalidad refleja el aumento que hay cada afio
y estas regiones son parte de la estadistica.
Tomando en cuenta estos datos, muchas de las mujeres que no tienen algin tipo de
servicio de salud publico acuden a las parteras con el fin de ser atendidas adecuadamente
y evitar riesgos para ellas y sus bebés. Existe otro porcentaje que, a pesar de tener las
posibilidades de dar a luz en hospitales, prefiere ir con ellas porque le dan un significado
espiritual de acuerdo con sus creencias o tradiciones. Existen muchos testimonios que
afirman que es mucho mejor tanto para la madre como para el recién nacido por la
atencion que suele ser mas personalizada y humanizada, se forma una conexion con estas
personas y el afecto que les brindan al realizar su oficio.
Las parteras han utilizado sus propios medios para ensefiar en sus poblaciones a otras
mujeres la realizacion de esta practica con el fin de ayudar, cuidar y sostener los partos
en sus comunidades; ademas de que muchas de las parteras no cobran sus servicios porque
para ellas es un bien comunitario, lo cual aporta una ayuda humanitaria para las regiones
en las que habitan.
De acuerdo con lo anterior, las parteras tradicionales siguen transmitiendo sus
conocimientos en estas regiones, con el fin de ensefiar a otras personas y asi sus
tradiciones culturales continlien vivas, porque son conscientes de la violencia sistematica
que han vivido histéricamente cuando han intentado desaparecerlas, han infravalorado

sus conocimientos y también han sido privadas de su libertad.
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- Parteria, cuerpo y saberes ancestrales

Los subtitulos anteriores se abordaron como parte de aspectos que son interesantes
analizar dentro de la labor de la parteria, ambas parteras entrevistadas cuentan con
vivencias que son relevantes de compartir:

La primera partera es Donaciana Flores Casarreal, tiene 80 afios, vive en el pueblo de
Santiago Miltepec, ubicado en el estado de Puebla. Aprendio el oficio de la parteria a los
36 afios, en esa época trabajaba con un doctor en el centro de salud de su pueblo, ¢l le
ensefid el proceso de atender a las mujeres embarazadas en el parto, y también aprendiod
muchas cosas mas, comento que en el pueblo si hay mas personas que se dedican a la
parteria, pero realmente no sabe si aun trabajan, ya que son personas de edad mayor.

El proceso que lleva a cabo la partera al atender una mujer embarazada es parecido al que
hacen en el centro de salud, pero sin la tecnologia que ahora se emplea, mas bien utiliza
sus manos para revisar que el bebé esté en la posicion correcta o que aiin se mueva, cuando
la madre da a luz el proceso es igual, solo tiene que asistir cuando el bebe estd muy
inquieto o si se llega a enfermar. Si se da el caso de que el bebé esté en la posicion
incorrecta y no puede acomodarlo con las manos, tiene que enviarlas al hospital para que
no corran riesgo de perder al bebé.

Cuando la madre da a luz, se le tiene que realizar un bafio de hierbas, esto para que saque
todas las impurezas para limpiar el cuerpo, y también para cerrar los huesos, este bafio se
realiza a los tres dias del parto, y se utilizan hierbas de ventosidad y raiz de otate, el
proceso de este bafio es muy facil, incluso hay madres de familia que acostumbran a
realizarlo a sus hijas cuando dan a luz en el hospital. Se tiene que hervir las hierbas de
ventosidad y la raiz de otras, hasta que el agua pinte, la madre tiene que estar en un cuarto
sin ventilacion, ya que estas hierbas son calientes, se puede dar el bafio con el vapor de
las hierbas o se puede bafar directamente con el agua de las hierbas lo mas caliente que
aguante, al terminar el bafo la madre debe cubrirse la cabeza y el cuerpo y no salir a
ninguna parte, para que no le dé el aire, de esta forma evitard dolores posteriores.
Durante el tiempo que ha sido partera la sefiora Donaciana no ha tenido ninguna
complicacién con las mujeres que ha atendido, o con algun otro paciente, ya que también
realiza otros trabajos como, bajar el estobmago, cuando las personas traen dolor por

muchos dias en el estdbmago, se realiza un masaje en el estbmago para acomodarlo,
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también le reza rosarios a los niflos pequefios que estan asustados por algo, cuando no
pueden dormir o comer bien, también acomoda a los bebés cuando estan en el vientre de
las madres, aunque no lleven el proceso de embarazo con ella. La sefiora Donaciana Flores
opina que las mujeres de esta época prefieren llevar su control de embarazo en el hospital
o centro de salud, pero hay algunas que atn la buscan para que les acomode a sus bebés
cuando estan en la posicion incorrecta.

La otra partera que nos compartio unas palabras es Marcela Monrroy Manrtrique, tiene 47
afios de edad; aprendi6 a practicar la parteria a los 11 afos. Esto lo aprendié porque le
ayudaba a su abuela y poco a poco le fue llamando la atencion y comenta que hoy en dia
son contadas las personas que se dedican a este oficio. Marcela agrega que también soba
de empacho y sabe curar con hierbas medicinales. El proceso de Marcela al atender una
mujer embarazada consiste en que la partera se acomoda de lado izquierdo de la mujer
embarazada, dejando descubierto el lado abdominal para ir acomodando el bebé, tocando
la pancita constantemente.

Explica que el bafio de hierbas después del parto sirve para permitir que el cuerpo se
recupere con fuerza y estabilidad, asi mismo para cerrar poros y evitar hinchazoén. El bafio
de hierbas posparto se realiza hasta asegurarse que ya no haya sangrado abundante. Estas
son las plantas medicinales que ella utiliza, algunas para la mujer parturienta y otras para
tratamientos diversos:

o Satco: trata la fiebre, tos, bronquitis, asma y gripe. Tiene aplicaciones en
el tratamiento digestivo, dolor de estomago y del higado.

o Hierba Santa: esta planta ayuda a calmar los dolores de estdmago,
estrefiimiento, asi mismo contribuye al combate de nerviosismo e
insomnio gracias a los sedantes que tiene.

o Ruda: uno de los principales usos de esta planta es para los padecimientos
de la menstruacion, desde regular y provocarla, hasta dolores causados por
la misma. También se utiliza para dolor de cabeza, musculares y mareos.
Algo interesante es que esta planta no deben tomarla las mujeres
embarazadas, ya que se le considera abortiva.

o Toronjil: sirve para dolores estomacales, dolor de cabeza, es aromatica.
Esta planta también sirve para tratar los estados depresivos y de nervios.

o Muicle: ayuda a controlar dolores de estomago, célicos menstruales y

ayuda en la enfermedad de leucemia y cancer cervicouterino.
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o Santa Maria: esta planta sirve para aliviar la labor de parto y otras
acciones.
o Eucalipto: se utiliza como antiinflamatorio relajando el dolor muscular,
asi como también calma el estrés.
Nota: se recomienda no utilizar estas plantas sin los conocimientos necesarios para las
preparaciones, debido a que ellas realizan combinaciones propias que mantienen como
conocimiento resguardado.
Marcela resalta que la ventaja del bafio de hierbas sirve para aumentar el flujo sanguineo
y relajar el cuerpo, también comenta que sirve para expulsar las malas energias y atraer
energia positiva, asi mismo restablece las emociones y fortalece de forma natural el
cuerpo femenino tras el parto.
El procedimiento para realizar el bafio de hierbas se realiza juntando diversidad de hierbas

y posteriormente ponerlas a hervir con suficiente agua.

Mientras tanto, en el bafio, al centro de una tina grande colocamos un banco
para que la mujer se pueda sentar, desnuda mientras que alguien vierte la
mezcla en la tina, esto tiene que durar aproximadamente 30 minutos.
Posteriormente al salir de la tina tenemos que tapar muy bien a la mujer de pies
a cabeza y reposar el baflo, se tendra que acostar la mujer y que no salga de
casa y no exponerse a cambios de temperatura extremos. Ella recomienda no
bafiarse hasta después de dos dias. Y hacerlo dentro de los 40 dias después de
dar a luz, no importa si fue parto natural o cesarea. (Testimonio de la partera
Marcela)

De acuerdo con las entrevistas, podemos deducir que realmente las dos tienen
conocimientos similares acerca del uso de plantas medicinales, en cuanto al oficio, las
dos lo aprendieron por ser una necesidad dentro de sus comunidades, por lo que son un
gran ejemplo de que la ensefianza y los aprendizajes que suceden de forma “informal”
suelen ser los mas significativos y de gran relevancia social. Su trabajo implica mucho
mas que simplemente asistir al parto. Ellas también actian como educadoras,
proporcionando  informacién, conocimientos que han sido transmitidos
generacionalmente y apoyo emocional y humanitario a las mujeres embarazadas. A través
del baiio de hierbas, las parteras ensefan a las mujeres diferentes técnicas de relajacion y
visualizacién que les ayudan a manejar el dolor y el estrés durante el embarazo y el parto.
Las parteras desempefian un papel crucial en la trasmision de conocimientos, a través de
la préctica del bafio de hierbas, ellas se convierten en portadoras del saber tradicional y

lo transmiten a generaciones mas jovenes. Es un ejemplo de como el conocimiento
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tradicional puede combinarse con la practica moderna para mejorar la salud y el bienestar
de las personas. Este conocimiento incluye el reconocimiento y la recoleccion adecuada
de las plantas medicinales, asi como el conocimiento de sus propiedades curativas y su
aplicacion en diferentes situaciones. Ademas, las parteras son guardianas de rituales y
tradiciones relacionadas con el embarazo y el parto, preservando de esta manera aspectos

esenciales de sus culturas.

Conclusiones

La parteria nace de la necesidad de ayudar a las mujeres a tener a sus hijos e hijas
atendiéndolos de cualquier complicacion, esta practica sucede desde hace miles de afios,
hoy en dia la mayoria de las mujeres es atendida en instituciones de salud, pero eso no
evita que miles de mujeres aun acudan a la parteria tradicional, muchas de ellas por no
tener acceso a los servicios de salud y muchas otras por preservar la cultura y cosmovision
de la parteria y medicina tradicional, ademads de ser tratadas con respeto y humanidad..
Con la informacion obtenida de las dos entrevistas, se encontraron diferencias y
similitudes entre el trabajo de las parteras, lo cual ayudo a tener un panorama mas amplio
de la cultura y tradiciones de ambas parteras.

En sintesis, se observo que los aprendizajes socioculturales estan llenos de significados,
aunque no sean ensefados bajo un marco educativo escolarizado. Entendemos que es
importante la comprobacion cientifica de los métodos utilizados para la curacion y
atencion de salud, sin embargo, la mayoria de estos saberes y habilidades han surgido
mediante la practica diaria y la transmision de conocimientos y experiencias, por lo que
la medicina tradicional no solo ha ayudado a personas que habitan regiones que se
encuentran lejos de hospitales y centros de salud gubernamentales, sino, que ademas sigue
construyendo nuestra cultura, tradicion y creencias, ademds de mostrar que los procesos
de ensefianza y aprendizaje se dan en cualquier situacion, bajo cualquier enfoque de

cualquier contexto.
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Introduccion

La interpretacion de la realidad en la investigacion cualitativa en la actualidad proviene
principalmente de los relatos, mismos que provienen de las entrevistas (Denzin, 2001,
como se citd en Sisto, 2008). Es asi que para la realizacion de este articulo se hace la
interpretacion de la voz de tres mujeres nacidas en Santo Tomas Ocotepec, quienes
vivieron de cerca la practica de la partera de su comunidad y los simbolismos que esta
representa para las mujeres, la relacion que se da entre quienes dan a luz en casa y aquellas
que nacen en casa, la determinacion que su crianza tiene sobre la forma en que se perciben
de adultas y el rumbo en que se desarrolla su infancia, su adultez y sus relaciones
familiares con sus esposos, parejas ¢ hijas/os. A través de la investigacion dialogica es
que se construyen los significados, estos mismos significados otorgan un sentido y la
experiencia en que se viven los eventos, se concretan las relaciones sociales, se construye
la subjetividad y la identidad (Willing, 2001, como se cité en Sisto, 2008). De este modo,
a través de los relatos y el didlogo con las informantes construimos su verdad y la forma
en que conciben sus propias vidas en una forma de resignificacion y co-construccion entre
las entrevistadas y las entrevistadoras en un ambiente de involucramiento con el otro, tal

como propone Denzin (2001, como se citd en Sisto, 2008) la investigacion que aqui se
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realizd busco generar un espacio de reflexion y transformacion de lo social; a través de

las similitudes compartidas.

Enlazar el parto y la crianza como costumbres que condicionan los roles de género dentro
de la comunidad mixteca de Santo Tomas Ocotepec, Oaxaca (Data México) significa
relacionar las formas de pensar y actuar de las mujeres que nacieron entre las décadas de
los afios setenta y ochenta, cuya reflexion de los contextos en los que fueron criadas nos
permitio la oportunidad de escuchar voces silenciadas que forman parte de una linea
generacional. Esas costumbres y creencias que iniciaron en sus infancias condicionan que
ellas se sientan o no orgullosas de sus raices y lengua mixteca. Es el cuestionamiento y la
critica de las mismas, lo que les permite reflexionar sus vivencias y su rol como mujeres
dentro de su comunidad, y que detonaron las situaciones que las condujeron a buscar

posibilidades de resiliencia.
Los partos en casa dentro de una comunidad mixteca

En México, dar a luz en las casas, ya sea con la ayuda de una partera o sin ella, sigue
siendo una practica muy comun entre los pueblos originarios; las dificultades para poder
acceder a una atencién médica son obstaculizadas por la falta de recursos, las grandes
distancias que deben recorrer las mujeres a pie para llegar a poblados donde se les pueda
proporcionar un cuidado, tanto a la madre como a los hijos para que no se ponga en riesgo

su salud durante el embarazo, parto y puerperio.

La relacion entre el parto y la crianza inicia en la creencia de que las mujeres al dar a luz,
estan hechas para aguantar todo tipo de dolores fisicos, mentales y emocionales, asi
mismo esa idea se aplica cuando se traspola a otros aspectos de su vida cotidiana en la
relacion con su pareja o esposo, pues ellas tienen que soportar maltratos, cortar suefios,
aspiraciones profesionales, laborales y su eleccion de ser madres, porque antes deben

cumplir con su rol de esposas.

Para conocer las costumbres y creencias, se entrevistd a tres mujeres que nos relataron
como dentro de su crianza se ejercia esta practica de traer a los nifios y a las nifas al

mundo en el contexto de sus vivencias y su propia historia de vida familiar.
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Los testimonios de las entrevistadas relatan que, el empobrecimiento de las comunidades
rurales y de las mujeres no permitia tener los cuidados necesarios para llevar un embarazo
saludable, ya que ellas no contaban un reposo cuando era necesario, muchas veces no
tenian una alimentacion adecuada o suficiente, entre otros aspectos:
(...) por ejemplo, yo naci cuando mi mama iba caminando y la agarraron los
dolores y asi naci yo, en un camino yendo al pueblo. Y mi hermano nacio en

la casa, no hubo partera, estaba sola mi mama y empezaron los dolores y ella
solita recibio al bebé. (L.R. comunicacion personal, 11 de noviembre de 2023).

Con esto, se podria pensar que los partos en casa, se refiere a cuidados y atenciones en un
espacio seguro, pero en este contexto, tener un parto en casa alude a que las mujeres tenian
a sus hijos mientras realizaban sus distintas actividades cotidianas sin tener los servicios

hospitalarios o el apoyo de una partera.

De acuerdo con L.C. (comunicacion personal, 11 de noviembre del 2023) los partos,
cuando eran asistidos por una partera, realizaban en el momento requerido maniobras que
ayudaban a las madres a dar a luz; una de las practicas es la manteada, que consiste en
proporcionar masajes en el vientre de la madre utilizando un rebozo con la intencion de
lograr que el bebé se acomode en la posicion correcta para poder salir de forma répida y
segura. Cuando la fuente de la madre se rompia y comenzaba la labor de parto, las parteras
preparaban ciertas infusiones con hierbas usualmente amargas para facilitar el parto. En
Meéxico la utilizacioén del rebozo es muy significativa, porque representa a los cuidados

que se tiene en la maternidad, desde el ttero hasta la infancia.

Durante la labor de parto, O.C. (comunicacion personal, 11 de noviembre del 2023)
comenta que una forma para dar a luz consistia en amarrar lazos al techo para que las
mujeres se sostengan en cuclillas y puedan tener fuerzas para expulsar a sus bebés, reducir
su dolor y tener mayor facilidad al pujar. A pesar de todos los esfuerzos y técnicas para
que la madre llevard a cabo su parto con el menor sufrimiento, estos duraban bastantes

horas, relata L.C. (comunicacion personal, 11 de noviembre de 2023).

El origen del rebozo es bastante discutido por diversos autores, pero en la mayoria de los
escritos se coincide que fue una adaptacion de las mujeres que no pertenecian a ninguna
clase social como las espafiolas criollas o las indigenas evangelizadas en la Nueva Espatia,
segin Gamez (2015). De este modo, el uso del rebozo era un simbolo de recato y un

requisito para acceder a las iglesias; con el paso del tiempo el uso del rebozo se fue
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transformando por las mujeres, que comenzaron a utilizarlo como herramienta para cargar
y transportar, del mismo modo, su utilizacion se extendi6 a todas las mujeres de diversas
clases sociales y fue durante la Revolucion Mexicana que se dejé de ver como un simbolo
de recato y se convirtid en un simbolo nacional, segun Montiel (2023). En este articulo,
el rebozo se interpreta como un simbolo de maternidad y del apego seguro de los hijos e
hijas con la madre, ademas de que cuando las madres cargan a sus bebés en sus rebozos
y salen a cumplir con sus labores diarias no solo mantienen el apego, sino que incluyen a
sus hijos dentro de su cotidianidad mientras lo introducen a la realidad mostrandoles su
entorno. Cuando entre mujeres se otorgan como regalo, un rebozo puede significar una
bienvenida a la maternidad o en el caso de las mujeres mayores, un obsequio para cubrir

su cuerpo del frio.

La frase dar a luz en este contexto, tiene una relacion directa con la divinidad, cuando se
hace uso de este término se expresa que los bebés al nacer ven la luz de un nuevo mundo
por primera vez, misma luz que se vuelve a ver al momento de la muerte, es por esto que

se le asocia con un ciclo divino de reencarnacion.
La labor de las parteras como acompaiiantas y simbolo de resiliencia y sororidad

El primer acto de amor de las madres hacia sus hijos se da al traerlos al mundo dentro de
su cotidianidad y a pesar de las circunstancias que las rodean, enfrentarse solas al dolor
fisico sin anestesia no es lo unico por lo que las mujeres se preocupan, porque hay casos
en donde las madres debian parir solas o en compafiia de sus hijos, incluso a veces, los

hijos mayores ayudaban a su madre a dar a luz.

La mayoria de las mujeres normalmente descansan solo ocho dias después de dar a luz,
durante esos dias de reposo, cuando se tenia el apoyo de una partera, esta se encargaba de
brindar atenciones a la madre, como darle bafios de temazcal para aliviar el dolor corporal,
sobar el cuerpo de la madre con la intencion de ayudar con el pronto alivio de sus huesos
e incluso ayudarle con la primera alimentacion del bebé. Posteriormente, las madres se
incorporan a sus actividades diarias, con la diferencia de que ahora estas se deben realizar

mientras cuidan de su recién nacido.
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Actualmente, la practica que hacian las parteras ya no se realiza mas en este
pueblo, pues al pasar de los afios se han acondicionado clinicas que atienden
la salud y los partos de las mujeres embarazadas o tienen la posibilidad de
trasladarse a la ciudad de Tlaxiaco, para atender las complicaciones de los
mismos.

Los conocimientos de la unica partera que ejercia dentro de esta comunidad
terminaron cuando ella murid, pues sus saberes no son tan valorados en la
comunidad con la urbanizacién de la misma. (LC, CC y OC, comunicacién
personal, 11 de noviembre de 2023)

Los cuidados durante el embarazo no eran comunes, nos comentan las entrevistadas que,
normalmente, las mujeres daban a luz de forma rapida en lugares espontaneos, como lo
comenta C.R (comunicacion personal, 11 de noviembre de 2023): “donde las agarraba

ahora si que la labor de parto y ya”.

Las entrevistadas comentan que la naturalidad de estos partos no era resultado de alguna
casualidad, sino que el estilo de vida tan atareado que llevaban las mujeres en la
comunidad habria ocasionado que los partos fueran prematuros o espontaneos;
basandonos en el testimonio de C. R:
(...) no pues también, en un rancho, a las mujeres, pues ¢cuando las vas a ver
sin hacer nada? todo el tiempo es de trabajar y moler y ve aca y ve alla, pues

sus actividades normales, ahora si que echar tortillas, como que no habia
cuidado. (comunicado personal, 11 de noviembre de 2023)

Cuando las mujeres eran atendidas por una partera, esta se encargaba de atender el parto,
posteriormente banaban a las parturientas con agua que contenia la infusion de distintas
hierbas y posterior a unos dias, las metian al bafio de temazcal (el bafio de temazcal es un
bafo tipo sauna donde la persona permanece acostada bajo una estructura de madera o
cubierta de sabanas, generando vapor por medio del rociado de agua sobre piedra
calientes, para posteriormente dar a la persona ligeros golpes con ramas verdes de fresno
o chamizo, que normalmente son los tipos de arboles que predominan en esta region)
durante ocho dias consecutivos, esto con la intencion de que las mujeres pudiesen

producir leche para alimentar a sus bebés y se curaran rapido.

La razén de que las parteras sean mujeres no resulta so6lo de una casualidad, cuando una
partera conoce y empatiza con el dolor de la madre busca disminuir su dolor, por eso
muchas veces cuando las parteras proporcionan masajes repiten palabras en mixteco que
tienen la intencion de hacer saber que saben que la mujer esta sufriendo y que prontamente

se sentird mejor.
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. Cuales son las consecuencias de dar a luz en casa?

Dar a luz en casa en una comunidad tan alejada de cualquier ayuda médica, implica
muchos riesgos tanto para la mujer como para los bebés y posteriormente consecuencias
en el futuro. Si se tiene el acompafiamiento de una partera las probabilidades de lograr
dar a luz aumentan en comparacion a cuando las madres recibian solas a sus bebés, las
preocupaciones de los nacimientos en casa comentan las entrevistadas, pueden ir desde
el desconocimiento de datos como la talla y el peso de los bebés, enfermedades,
dificultades de respiracion y demas atenciones que los bebés reciben en los hospitales.
(...) consecuencias yo creo que son muchas, porque no saben cuanto peso el
bebé al nacer, si respiro luego; por ejemplo, aqui en los hospitales revisan si
respird al nacer, si llor6 o algo asi, todo eso y les plasman su huellita en la hoja
de alumbramiento que le llaman aqui, y ahi le ponen cuando nacié, cuanto

midi6 y alla pues nada de eso hay. (C.R, comunicaciéon personal, 11 de
noviembre de 2023)

En el peor de los casos, las madres o los bebés fallecian durante el parto (cosa que también
pasa aun con la alta tecnologia en los hospitales) y aunque esto segun los relatos de las
entrevistadas, no sucedi6 con frecuencia, la pérdida de un hijo o hija para las madres que
no contaban con el apoyo emocional de sus esposos era un trauma del que debian
recuperarse rapido y vivir su duelo mientras que realizaban su rutina en soledad y
cumplian con sus obligaciones. Por el contrario, cuando la madre fallece, algiin familiar
(mayormente mujeres) se hacia responsable del recién nacido/nacida, y sin recursos,
buscaban la forma de alimentarlos, al no contar con féormulas lacteas para bebés recurrian

a atoles para sustituir la leche materna.

Debido a la falta de recursos y acceso a los servicios de salud bésicos, al nacer en casa
detectar o atender enfermedades de nacimiento era una tarea dificil, lo cual provocaba
que los bebés vivieran por algunas horas o dias e inevitablemente fallecian, pero apoyar
en la labor de parto, que es la tarea principal de las parteras, se llevaba o se lleva a cabo,

en la mayoria de casos, con éxito.

La desatencion médica que se tenia en este poblado afectaba a la poblacion infantil desde
su nacimiento, por ejemplo, las entrevistadas comentan que las vacunas que deberian ser
aplicadas desde los meses posteriores al nacimiento, ellas las recibieron pasados los 12 o

mas anos, el hermano de la entrevistada L. C.:
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(...) sufrio a causa de la falta de vacunas, pues contrajo poliomielitis,
enfermedad que comenzé a generar estragos en sus piernas, para detener los
efectos degenerativos, su familia recurrié a la medicina herbolaria que incluian
el uso de hierbas alrededor de las piernas y un bitutor improvisado con madera,
aun asi, aquellos estragos de la enfermedad se pueden apreciar en la actualidad
en una de sus piernas (comunicacion personal, 11 de noviembre del 2023).

El parto en casa, desde la perspectiva de las entrevistadas, era algo tortuoso, sin embargo,
consideramos que el verdadero problema se encuentra en la desatencion hacia la salud y
el rezago que se tenia en el poblado. Pues las parteras no eran inicamente el medio por el
que los nifios llegaban al mundo, representan una red de apoyo para las madres, quizas
un apego seguro durante el parto y posterior al mismo; como ya se relatd, los hombres no
siempre asumian su figura de acompanantes o eran participes en el proceso de parto y

puerperio.

El machismo en la crianza de las niias

Actualmente conocemos la carga historica que conlleva ser mujer, pero al nacer dentro
de un pueblo, el ser mujer implica un compromiso con los hombres y con lo que toda una

comunidad espera del comportamiento de las nifias, jévenes y adultas.

Las familias extensas con muchos hijos, no es una simple casualidad dentro de esta
comunidad, pues en aquel entonces se tenia la creencia de que se debian tener los hijos e
hijas que Dios les mandara, aunque muchos de los embarazos tenian de trasfondo abusos
sexuales cometidos en contra de las mujeres, la venta o cambio de mujeres por ganado
para convertirlas en sus esposas. Esto era algo normalizado, las madres no hablaban con
sus hijas o hijos acerca de ningiin tema relacionado con la sexualidad, la menstruacion o

los cambios fisicos que surgen en el cuerpo en las distintas etapas de desarrollo.

Nos narran las mujeres entrevistadas que, aquellas mujeres que no estaban casadas y
tenian hijos e hijas fuera del matrimonio o eran madres solteras, no tenian derecho a
opinar acerca de ningun tema o hablar y compartir conocimiento, puesto que se les
consideraban mujeres sin valor dentro de la sociedad. El valor de una mujer dentro de la
comunidad, radica en si se es una mujer casada que cumple con sus obligaciones, aun en

la actualidad.
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Los matrimonios arreglados en esta época eran bastante frecuentes y muy normalizados;
la informante C.R comparte la historia de su suegra, quien se fue a vivir con su esposo
cuando ella aun era una nifia y en contra de su voluntad, debido a que los hombres
acostumbraban robarse a las mujeres si sentian atraccion por ella. A pesar de los maltratos
y golpes que sufren por parte de sus esposos, las mujeres en primera instancia buscaban
auxilio o proteccion en sus padres y madres, para otra mujer dentro del mismo contexto
es facil empatizar con la otra, de esta forma las madres intentaban brindar auxilio y
resguardo, sin embargo los hombres conciben la idea de que las mujeres pertenecen a su
hogar a lado de su esposo y sus hijos, por lo que a pesar de las stplicas, sus padres la
llevaban de regreso con su esposo y agresor, pues para los hombres, recibir a su hija de
regreso representaba que habian criado una mala esposa y, por lo tanto, una mujer sin

valor, lo que se traduce en una humillacion.

Los actos de violencia por parte de los hombres hacia las mujeres no eran castigados,
incluso se les atribuia la responsabilidad a las mujeres, pues eran ellas quienes
desobedecian a sus esposos, lo que causaba esa reaccion, es decir, era una respuesta obvia
que ellas buscaban provocar, los esposos podian incluso acabar con la vida de sus esposas
y no recibir un castigo por tal acto. De igual manera, no habia leyes que pudieran

intervenir o poner en resguardo a las mujeres.

La crianza de las mujeres dentro de la comunidad representa la funcion de nutrir a los
hijos mientras dependen totalmente de la madre y posteriormente, la formacion
especificamente de las mujeres se ve asociada con paradigmas que representan a los
cuidadores, como lo es la religion, las creencias y los roles de género establecidos, y por
otro lado, los hombres que asumen el rol de proveedores, aunque estos Gltimos no son

juzgados tan severamente si no cumplen con su rol, en comparacion con las mujeres.

Para las nifias, crecer dentro de un entorno con practicas sociales de esa indole y sin
mucho acceso a la educacion limitaba su criterio, porque la educacion era principalmente
para los hombres, si los padres poseian el poder adquisitivo se permitian enviar mas de

un hijo a la escuela y como méximo a nivel secundaria.

Comentan las mujeres informantes, en situaciones de esa indole, su unica opcion era

quedarse y esperar que sus padres no aceptaran ninguna oferta, quedarse y casarse en
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contra de su voluntad o huir, como lo hizo O. C, temerosa de tener alguna otra proposicion
y no poder negarse. Ella tenia la posibilidad de huir, ya que en aquel momento contaba
con el apoyo de familiares que vivian en la ciudad de México y que, de igual manera, no

concebian el hecho de casarse por obligacion.

Conclusiones

El relato de las mujeres entrevistadas no busca volver su relato o la experiencia de otras
mujeres en una homogeneidad que sentencia las costumbres de los pueblos originarios,
pues también en otras comunidades urbanas se desarrollan diversas experiencias, mas
bien se coincide en que la educacion es un medio para la libertad pero no el fin de la
misma, es decir, las mujeres pueden poseer distintos niveles de educacion formal y elegir
el matrimonio y las ensefianzas de sus padres o las costumbres de su comunidad, pues la

verdadera libertad y criterio radican en el poder de eleccion.

La crianza de las mujeres siempre ha sido direccionada hacia el empoderamiento de los
hombres, algo que es importante destacar, es que las mujeres del poblado no conocian sus
derechos para defenderse y aun cuando tuvieran la oportunidad de alfabetizarse contaban
con recursos muy limitados para emigrar a poblados en donde pudieran potenciar su
aprendizaje y construir o apropiarse de distintos paradigmas. Destacamos que la
educacion no define elecciones buenas o malas, més bien abre las puertas al criterio y la
subjetividad para las mujeres, su libre eleccion y su relacion con la interpretacion de la

realidad y la forma en que la viven y la transmiten en sus ntcleos sociales.

La labor que las parteras tienen es excepcional, pues logran traer nuevas vidas al mundo
aun con recursos limitados, apoyaban de forma emocional a las madres, no cumplian
solamente una labor médica en la cotidianeidad del poblado, tenian el poder empatizar
con las mujeres y ser una compafiia durante las distintas etapas del embarazo y parto,
ademas, compartian sus conocimientos con las madres, de alguna forma cumplian un rol
maternal al sentir por la madre en labor de parto y aliviar no solo el dolor fisico.
Lastimosamente, esta practica ya no existe dentro de esta comunidad, sin embargo, atin
permanecen las mujeres y los hijos atendidos por la unica partera que habia en aquel
poblado, nos parece importante destacar que la perpetuacion de las lenguas originarias no

constituye Unicamente el patrimonio cultural, sino principalmente la transmision de
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conocimientos y la voz de una comunidad, muchas practicas antiguamente ejercidas
dejan de seguirse por las generaciones mas jovenes debido que las lenguas originarias
dejan de ensefiarse a las generaciones consecuentes, lo que impide la comunicacidon con
las personas mayores que solo hablan su lengua materna. Se pierden historias, relatos y

sobre todo el enorgullecimiento de la pertenencia.
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“Siembra un pensamiento, cosecha una accion”

Jan Hancock
Introduccion

En este escrito se desarrolla la tematica de la Parteria Tradicional de algunos grupos de
la cultura mazateca y se vincula con el contexto escolar; se propone construir y valorizar
contenidos para el proceso de aprendizaje-ensefianza de los nifios y nifias en las aulas
comunitarias; el analisis se apoya en teoricos del aprendizaje situado y entrevistas de
comunidades de practicas que permiten conocer el proceso de como se forman las parteras
desde una pedagogia propia de su quehacer.

Como se menciond, se pretende aportar al campo del conocimiento de las pedagogias
alternativas para la visualizacion y valoracion de los conocimientos ancestrales en el
ambito cultural de las parteras tradicionales mazatecas vinculandolo con el proceso del
desarrollo de aprendizaje-ensefianza en los niflos y las nifias de educacion basica, dado
que la pedagogia en la que se forman las parturientas es situada, es decir se desarrolla
dentro de su territorio, se construye su conocimiento desde su “mundo de vida”, ellas
aprenden y ensefian su quehacer comunitario de la parteria de acuerdo a su entorno; de
forma oral y practica, con los sentidos. El hecho de que las parteras tradicionales se

formen desde su propio contexto y de acuerdo a sus practicas culturales que se han
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heredado de generacion en generacion, su practica se lleva a cabo desde sus
cosmovisiones, lo que implica tener acciones con plena humanidad y por amor a la
comunidad. Las pedagogias alternativas son aquellas que no se reconocen como valiosas
para ejercerse en una institucion escolar, pues en estas mayormente se da una educacion
eurocentrada y, por lo tanto, colonialista, por ende, reconocer las pedagogias de las
parteras y recuperarlas en la educacion escolarizada es caminar en la transformacion de
la educacion en México.

La Nueva Escuela Mexicana (NEM, 2022) busca promover los saberes locales de cada
pueblo originario para la implementaciéon de un contenido escolar debido a que, hasta
hace pocos afios el modelo educativo se tornaba hegemonico y centralizado, con un
enfoque tradicional y conservador que es ciego a la diversidad, ahora, debido a las
demandas de los pueblos, el sistema educativo abre un poco la posibilidad de
descentralizacion educativa.

En este sentido, la diversidad cultural vista con epistemologias propias y significativas
para el ser humano, se recuperan algunos aspectos relevantes de la labor de las parteras
y, con el fin de mantener una memoria colectiva sobre la parteria tradicional mazateca
aqui se abordan temas sobre las fases del embarazo, los cuidados, la labor que hace la
partera en el nacimiento, los saberes, el entierro de la placenta, el cordon umbilical, la
cultura alimentaria después de postparto y, las pedagogias contextualizadas desde la
cosmovision de la mazateca, adicionalmente presentamos una propuesta para la

valorizacion de los conocimientos de las comadronas.

Contexto de la comunidad Llano de Arnica, San José Tenango, Oaxaca

La comunidad de Llano de Arnica pertenece a la cabecera municipal de San José
Tenango, perteneciente de la region caada del Estado de Oaxaca, la cual esta rodeada de
cerros y, por ende, el sobrenombre de lugar amurallado. Se localiza en la Sierra Madre
Oriental, en el distrito de Teotitlin de Flores Magon. Para ingresar a esta pequeia
localidad se localiza a 2.9 kilémetros (en direccion Noroeste) en el municipio de San José
Tenango, aproximadamente 10 minutos de trayectoria en transporte colectivo para
trasladarse en la cabecera municipal. En el transcurso de la trayectoria pasamos otras
localidades como: Piedras Negras, Camino de Yeso, Agua verde, Llano de Mamey para
asi ingresar a la comunidad. Tiene como colindante la comunidad de Rio Santiago

perteneciente al municipio de Huautla de Jiménez. En esta comunidad encontramos una
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gran variedad de vegetacion, principalmente bosques de coniferas, con un clima tropical
— humedo, también cuenta con una diversidad de animales silvestres principalmente:
ardillas, variedad de aves, armadillo, tuza, buho, temazate, entre otros.

Mientras en la vegetacion doméstica y como la principal actividad econémica de la
comunidad es la produccion del café, la yuca, camote americano, frijol, el maiz, flor de
calabaza, chilacayote, chayote entre otras; también la mayoria de la poblacion se dedican
al comercio, asi teniendo tiendas de abarrotes, papelerias y pollerias, entre otros, para la
supervivencia. Dentro de la comunidad se encuentra una iglesia, la agencia municipal,
escuelas (de nivel preescolar, primaria bilingiie, la telesecundaria), una casa de salud
comunitaria y el pantedn; esta comunidad tienen como lengua originaria el mazateco
donde las personas mayores de 60 afios de edad son monolingiies en su mayoria, mientras
personas de 40 afios son bilingiies y por tltimo: nifios, adolescentes y jévenes se muestran
como hablantes pasivos del mazateco (hablantes que entienden el mazateco y no la
hablan), tienen una poblacion de alrededor 190 habitantes (Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia, INEGI, 22 de abril de 2020), con el 78.42% en el afo 2020
mientras en el afio 2005 tenia 224 habitantes con 124 mujeres y 100 hombres, por lo que

hay un problema de desplazamiento.

Soporte Teorico y Metodologia

Asi que debemos iniciar por contemplar el origen, el sentido y la fuerza de la practica
humana que le ha contribuido y sigue contribuyendo a su progreso y su identidad del ser
cultural; para entender o comprender con certeza qué conocimientos se valorizan en la
escuela y, de alguna forma se imponen como unicos, discriminando otras epistemologias
y realidades propias heredadas en el transcurso de vivencias en conjunto con un espacio
y un tiempo. Aplicamos entrevistas método (cualitativo) donde se registraron audios en
la lengua originaria del mazateco en la comunidad ya mencionada Llano de Arnica, San
José Tenango, Oaxaca, los entrevistados fueron 5 personas, con edades de mas de 50
afos, estas personas son: la partera, 2 mujeres y una pareja, en la que presenciaron durante
la labor de parto, de acuerdo con Reynaga Obregdon (2003) mencionan: que la
investigacion cualitativa pretende dar significados, actividades, acciones e interacciones
cotidianas de distintos sujetos, observados estos en un contexto especifico o en un &mbito

de dicho contexto (p. 126) Sin embargo, nos permite dar fundamentos reales mediante la
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exploracion del entorno de las personas siendo una holistica con las ideas donde nos lleva

una interaccion y participacion.

Resultados

El aprendizaje situado y lo comunitario

El aprendizaje situado representa la importancia de las actividades humanas desde el
contexto propio, en el que se integran los saberes de las comunidades o practicas sociales
al ambito escolar.

Este aspecto, desde la vision de Vygotsky en la version de la autora Furid, (1979)
considera que el aprendizaje cognitivo hay un entorno donde se dan situaciones reales
donde el proceso mediante el cual el nifio resuelve problemas y es guiado por un adulto
que estructura una solucion mas apropiada (en la zona del desarrollo proximo) en donde
¢l no es bastante capaz de resolver el problema por si mismo en otras palabras Vygotsky,

se refiere la ZDP como:

La distancia entre el nivel real de desarrollo, determinado por la capacidad de
resolver, independientemente, un problema, y el nivel de desarrollo potencial,
determinado a través de la resolucion de un problema bajo la guia de un adulto
0 en colaboracidn con otro compaiiero. (p. 133)

De esta manera, se cuenta con la asistencia de un sujeto mas experto y en un futuro el
nifio o la nifa lo realizard de manera autonoma sin necesidad de tal asistencia del otro
sujeto. En la perspectiva de Rogoff (1990), el desarrollo cognitivo tiene lugar en
actividades socioculturalmente estructuradas donde los nifios/as participan activamente
en el aprendizaje en la cual les permite observar, cooperar en habilidades y formas de ver
las cosas culturalmente valoradas.

En este sentido, relacionamos este aprendizaje con el de las parteras tradicionales, pues
han aprendido su quehacer a partir de su contexto sociocultural, es decir, en muchos casos
por necesidad, pero a la larga se fue vinculando con una cosmovision especifica del
territorio que habitan. También podemos destacar que la idea de aprender-haciendo son
acciones que se lleva con el aprendizaje situado, tal y como ellas han desarrollado sus
conocimientos. La pedagogia con la que se forman las parteras es situada, de acuerdo a
sus contextos, aprenden de forma oral y practica y se relaciona con su cosmovision, en
este sentido y trasladandose a la educacidon escolarizada tomar como ejemplo las
pedagogias de las parteras es un medio para hacer justicia epistemologica a nifias y nifios

de otras culturas.
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La educacién que ofrece el Estado es centralizada y reproduce la cultura hegemonica, es
ciego a la diversidad, el aprendizaje-ensefianza no enfrenta problemas ni situaciones
reales y no promueven el aprender-haciendo. El docente debe disenar actividades y crear
situaciones en las que los alumnos tengan que experimentar. Asi nace su metodologia de
los “proyectos”, en la que un grupo reducido de alumnos eligen un tema y se trabaja sobre
¢l. “El ideal no es que un nifio acumule conocimientos, sino que desarrolle capacidad”
(Dewey, citado por Jiménez, Diaz, Alberto, 2011); el maestro debe orientar y guiar a los
y las estudiantes en actividades de manera colectiva.

En el trabajo practico, el profesor y los estudiantes se relacionan con base en los resultados
de las acciones. El profesorado asume el papel de tutor, observa los logros y dificultades
de los y las estudiantes para las orientaciones y ayuda necesarias. Melia (1979) comenta
que una caracteristica de la educacion que se recibe en las comunidades originarias es que

esta se relaciona con todos los &mbitos de la vida especifica de cada comunidad:

Los educadores del indigena tienen rostro y voz; tienen dias y momentos;
tienen materiales e instrumentos; tienen toda una serie de recursos bien
definidos para educar a aquel quien sera un individuo en una comunidad con
su propia personalidad. (p. 10)

La educacion situada, territorializada o contextualizada tiene una razon de ser, es una
forma de conservar el conocimiento cultural que se ha desarrollado en ese espacio
geografico durante la lo largo de los afios, ademds de que suele ser comunitaria y no
individualista, en este aspecto se intenta formar a una persona que sea util a la sociedad
en la que se desempefia, es por esto que consideramos relevante recuperar en la institucion
educativa las pedagogias de las parteras tradicionales, aunque es solo un ejemplo de la
riqueza pedagdgica que aportan los pueblos originarios.

Las nifas y los nifios cuando ingresan a un espacio escolar ya poseen un conocimiento
previo sobre el saber y un hacer mediante las practicas que fueron desarrollando durante
su infancia, por lo anterior, proponemos una didactica de acuerdo con el tema de las
parteras de la cultura mazateca, que permite al profesorado, disefiar sus propias estrategias
y habilidades, para conocer, sensibilizar, valorizar las practicas comunitarias y utilizar la

lengua originaria para potenciar los saberes ancestrales de cada cultura.
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Las pedagogias contextualizadas de las Parteras Tradicionales

Segun Valiente (citada por Zambrano, 2008, p. 60) las nifias y los nifios atraviesan por

tres fases principales durante su infancia. La primera es la “observacion”:

Después del nacimiento durante los tres afos de vida los niflos/as estan
expuestos a estar a escenarios socioculturales donde la madre carga al infante
mientras que en su entorno desarrolla capacidad auditiva, escuchando
atentamente narraciones y platicas que no estan dirigidos para ellos dentro del
espacio familiar, buscando cada vez mas qué observar dentro de su vida
cotidiana, dado de manera natural por el infante sin que, padre, madre o alguna
persona se lo pida.

La segunda fase que hace notar es la “Observacion-participacion’: consiste en observar y
participar en toda actividad realizada por el nicleo familiar e imitar cada una de las
acciones ejecutadas en sus entornos dentro de esta observacion. Recordamos aqui lo que,
en una entrevista a la Sra. Garcia Andrade G. quien es partera, nos comenta sobre como

comenzd su interés por este “oficio” ademas de como comenzo a aprender:

Fui al hospital de Huautla en ese entonces no habia muchos médicos, por lo
que me fui desde muy temprano, durante la consulta médica me diagnosticaron
que tenia una hernia entonces la doctora me recomendo varios medicamentos
que deberia consumir, regresando de la consulta, fui a la casa de mi hermana
mayor y le dije lo sucedido, ella me dijo que no consumiera los medicamentos
asi que ella me comentd lo que sucede cuando una mujer tiene sus primeros
sintomas del embarazo, entonces mi hermana enojada me dijo mejor hubieras
acudido con papa, ya que es partero, no entiendo a qué fuiste con la doctora.
Al dia siguiente mi padre me llego6 a ver a mi casa, entonces me regafid porque
no le dije nada de lo que me estaba sucediendo, asi que me acosté en la cama
y mi padre me empezo a sobar y que me dice “estds embarazada hija mia y sera
nifio”, asi que finalmente me intereso ser partera mediante la observacion y la
experiencia que tuve en ese momento. (Sra. Garcia Andrade G., comunicacion
personal, 11 de abril de 2024)

Mostramos con esto que las experiencias, de ser significativas e interesantes, motivan a
un aprendizaje que se mantiene durante toda la vida, Ventura (1998, p. 43) menciona que
“no existe capacitacion técnica ni abstracta; mas, por el contrario, se aprende haciendo y
practicando constantemente en sintonia con el medio ambiente; es decir mirando, mirando
y practicando, practicando se aprende lo que se tiene que aprender”.

La tercera fase “observacion produccion” en la que las infancias:

adquiere habilidades que corresponden a sus propias necesidades sociales,
poniendo en practica todo lo adquirido durante su nifiez, convirtiéndose
para la sociedad que le rodea en comunidad, es decir, como parte de la
diversidad de colectividades existentes en la realidad y es a partir de su
relacionamiento con dicha comunidad que la nifiez adquiera su verdadero
sentido y significado.
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Los nifios y las nifias de un pueblo originario tienden a comprender las situaciones de su
entorno familiar y social en donde su imaginacion y creatividad, los nifios producen,
elaboran habilmente sus propios materiales que estan dentro de su alcance, como sefiala
(Valiente, T. citado por Zambrano, 2008, p. 61) “la adquisiciéon de habilidades obtiene
sentido a medida que va respondiendo sus necesidades de reproduccion del espacio
social”. De acuerdo con la interaccion de la comunidad, es como los nifios y las nifias van

aprendiendo a relacionarse con los otros sujetos.

Las parteras en San José Tenango, llano de Arnica: sus conocimientos y

cosmovisiones con respecto a la concepcion de la vida

En la cultura mazateca las mujeres parteras reciben diferentes denominaciones como “xi
male bisine” que significa la que sabe sobar; o la que acomoda el bebé: “xi malen sistsie
indi”, la que ayuda en el trabajo del parto: “xi male bisine xi zitzindi”; las terapeutas
tradicionales mas solicitadas de la comunidad de San José Tenango, Llano de Arnica son
las que tienen otras habilidades y dones como por ejemplo: kuatimale kotalikona, kuanga
male baka gesa (adivinar prendiendo velas); Kuatimale isa nditsit6 (dar hongos); kua male
baka tsongo (la que sabe prender copal); cuative suerte (adivinar la suerte); basenee
(realizar masajes), bisene, kuanga male batsene (sobadas terapéuticas), chine xca
(curanderas de hojas), entre otras; cabe recalcar que el segundo grupo importante de
terapeutas tradicionales en localidades muy alejadas son las parteras, la mayoria son
abuelas, con un promedio de edad de 50 afos. Seglin la Biblioteca Digital de la Medicina
Tradicional Mexicana, es muy comun que estas personas que laboran como parteras se
dediquen a otro tipo de especialidad comunitaria; como parteras-curanderas, parteras-
hueseras, parteras-hierberas, parteras — chamanes, y de acuerdo a la experiencia dentro
de una comunidad mazateca, esto es cierto, los conocimientos de estas mujeres son
multiples y atienden varios males y bienes en el cuerpo de las personas, pues son

conocimientos que se han transmitido de generacion en generacion.

A. Concepcion mazateca en torno al embarazo.
En Llano de Arnica, el embarazo, cominmente se descubre cuando se le ausenta el ciclo
menstrual, conocido como “Je kichjia na’a ji” o cuando empieza con los sintomas de

mareos y nauseas, cuando la mujer se da cuenta del retraso de su periodo menstrual, sabe
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que este es uno de los primeros inicios de embarazo y se dispone a esperar durante un
lapso de nueve meses para el nacimiento del nuevo miembro de la familia; durante el
periodo de gestacion, la mujer embarazada debe seguir ciertas normas culturales. Por
ejemplo, se le prohibe consumir el platillo de “panza de res en barbacoa”, ya que los
abuelitos mayores dicen que seria la causa que el bebé permanezca mas tiempo en vientre,
al igual que se les prohibe ver la luna, hacerlo seria la causa de que el embrioén nazca con
alguna discapacidad, ningiin miembro de la familia ni mucho menos la mujer embarazada
debe matar aranas, ya que como consecuencia tiene la posibilidad de provocar un aborto,
por otra parte, durante el embarazo, la mujer debe cuidarse de las “malas vibras”,
principalmente de aquellas personas que elaboran chicharrones de cerdo, dado que si la
mujer compra o pasa por aquel lugar donde elaboran los chicharrones de cerdo; aquellas
personas con malas intenciones le rociardn la manteca de cerdo sus pasos de la mujer y
como resultado, la criatura nacera con las manchas melasma en cualquier lado de su
cuerpo.

Mientras tanto, la partera les pide a las mujeres embarazadas, ingerir cualquier tipo de té
(herbolaria) y, sobre todo, los medicamentos, ya que puede tener una amenazada de
aborto o sufrir alguno. Ademads de ese tipo de prohibiciones, existen otros saberes que
interpretan fendmenos durante o antes del embarazo que proyectan consecuencias

simbolicas sobre la vida.

Mi finada abuela me prohibia inflar globos en mi infancia, dado que sufriria
demasiado en la etapa, donde yo en algin momento de mi vida llegaria al
trabajo de parto, impidiendo que él bebe salga con vida. (Srta. Martinez Carrera
M., comunicacion personal, 15 de abril de 2024)

Cabe destacar que, en el contexto en Llano de Arnica, el hecho de estar embarazada no
implica que la mujer cambie sus actividades, pero en algunas labores donde afecta es en
el mayor esfuerzo, se evitan, para asi no poner en riesgo su vida ni la del bebé, las
suspenden por un largo periodo y es donde el hombre apoya a la mujer. En relacion con
el embarazo existe el lenguaje de socializacion dirigido a la criatura durante la gestacion
recibe afecto de sus hermanos y abuelos, de su papa y de la madre, quien constantemente
se comunica con ¢l o ella mientras se encuentra en desarrollo en su vientre, asi que el
bebé reacciona con afecto al latir su corazoén y sus movimientos corporales, por lo que asi
se considera a un nuevo integrante de la familia en otras palabras como menciona la autora
(De Leodn, 2005, p. 30) “la comunicacion verbal y no verbal como el gesto, la mirada, la

alineacion corporal o las expresiones afectivas tienen un papel socializador”.
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Durante los primeros 5 meses de gestacion, algin miembro de la familia tiene que ir en
busca de una partera dentro de la comunidad, ya que durante ese periodo tienen que
acomodar al bebé y sobre todo, revelar cudl sera el sexo del nuevo miembro de la familia
a partir de 1éxicos especiales, como: ;va a hacer memelas? Refiriéndose a la posibilidad
de que sea nifia; o bien ;va a sembrar milpa? Con la posibilidad de que sea nifo. Graciela,
la partera, nos comparte su experiencia:
Llegando entre los 4 o 5 meses de gestacion, primeramente, acomodo a la
mujer embarazada en la cama o tendiendo petate al suelo para que la mujer se
acueste, asi que con mucho cuidado empiezo acomodar al bebe de un lado al
otro y es ahi donde empiezo a descubrir si serd nifio o nifia, entonces cuando
descubro si es niflo, entonces se acomodan en la parte mas arriba y permanece
parado y si es nifia permanecen en una posicion sentada y se coloca en la parte

de arriba de la vejiga. (Sra. Garcia Andrade G., comunicacion personal, 11 de
abril de 2024)

Entonces la mujer embarazada debe acudir con una partera, es de suma importancia, ya
que si no lo hace puede sufrir una amenaza de aborto o durante el trabajo de parto puede
que la madre e hijo pueda estar en peligro de muerte. Asimismo, la partera cuenta una
experiencia en donde presencio la muerte del bebé durante el trabajo de parto y nos dice

que:

Si vieras hija, el momento que td, te embaraces, por favor acude con los
médicos o con alguna partera para que revisen al bebé, que se encuentre en
buen estado, para que no tengas complicaciones durante la labor de parto.
Porque yo atendi a una mujer embarazada donde el bebe ya habia muerto
dentro del vientre antes la hora del parto, asi que se puso morado el estdbmago
de la madre, entonces ayudé a la mujer a sacar al bebé muerto. (Sra. Garcia
Andrade G., comunicacién personal, 11 de abril de 2024)

En la sierra mazateca, respecto a la cultura alimentaria, durante el embarazo se puede
consumir cualquier alimento de la comunidad, después de pasar el periodo de las nduseas,
excepto la barbacoa, como ya lo habiamos mencionado. Por ultimo, durante el embarazo
se debe estar en un entorno sano y si ese no fuera el caso, en donde la mujer recibe
maltratos o violencias, puede que el desarrollo del bebé se vea reflejado bajo la misma

conducta que le hayan transmitido a sus familiares.

B. Concepcion del parto tradicional
Hablaremos de como se describe el parto tradicional como ultima fase del embarazo. Los
datos que se obtuvieron de las entrevistas con las sefioras de la localidad que colaboraron,
todas ellas, coincidieron en sefialar que en el sistema de salud que ofrece el Estado, ocurre

mucha negligencia médica en donde los que se dicen llamar “médicos” diagnostican
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enfermedades cuando realmente estas embarazada, una sefiora nos contd su experiencia
durante el parto que tienen que estar presente: una partera(o), la pareja o algin familiar,
quienes tienen que seguir ciertos protocolos para realizar el trabajo de parto.

Entonces nos dice la partera, la sefiora Graciela, que:

El hombre tiende petate, las hojas de platanares o cascara de la cafia en el suelo
donde dara luz su mujer, en ese instante la mujer tiene fuertes dolores, asi que
ella tiene que hincarse, mientras que la partera se prepara pidiéndole a Dios
que le ayude a nacer sanamente al bebé, igual a lado de ella, deja un vaso de
agua, una navaja nueva y limpia, agua de epazote, t¢ de cola de armadillo, té
de tela de arafia, té de tuza, café amargo, huevo y una cobija, estos tipos de
materiales son muy importantes, ya que si se llega a presentar una
complicacion se tiene que dar cualquier tipo de té, para que nazca rapidamente
el bebé. Entonces ti como partera le dices a la madre que expulse todas sus
fuerzas y en ese momento le das café amargo y la cubres con la cobija para que
asi sucede con mayor facilidad, al igual como partera le ayudas con abrazarla
y de esa misma manera expulsando todas tus fuerzas para que nazca el bebé,
una vez naciendo el bebé tienes que sacarlo completamente y no cortar
inmediatamente el cordon umbilical, ya que si lo haces la placenta se quedara
en el vientre y la madre corre el riesgo de morir, entonces esperas un rato en lo
que recuperas las fuerzas o también tocas el sombrero puesto del hombre, ya
que eso, igual te hara recuperar fuerzas para expulsar la placenta, en donde
habra dificultad para expulsar la placenta se le tiene que dar la yema de huevo
crudo a la mujer para expulsar con mayor facilidad y es ahi donde con la navaja
que guardo6 el padre, se tiene que cortar el cordon umbilical. (Sra. Garcia
Andrade G., comunicacion personal, 11 de abril de 2024)

C. Cuidado de la placenta y el cordon umbilical desde la cosmovision

mazateca. Saberes sobre el cuidado de la placenta.

Se sefiala que en los tiempos pasados, aunque todavia existe la practica entre muchos
pueblos originarios, que la placenta se tiene que cuidar muy bien, ya que es un objeto
muy sagrado, el padre, al recoger la placenta, tiene que llevarla a enterrar en la esquina
de su casa a una profundidad de un metro llevando consigo una cubeta de agua con cal,
al enterrar la placenta se le agrega en forma de cruz agua de cal, eso significa que en

tiempos de lluvia no le pegue un rayo al lugar, ya que puede ocasionar dafios irreversibles.

D. Saberes sobre el cuidado del Cordon umbilical

Se debe de amarrar con un hilo rojo y dejarlo asi hasta que solo se vaya secando y asi
caerse, el padre recoge el cordon umbilical, lo lleva al campo y lo cuelga en un arbol que
apenas se esté reproduciendo, eso significa que en un futuro pueda trepar en los arboles
y no tenerles miedo a las alturas; en caso de que el nifio o nifia se le esté infectando el

ombligo se unta con un trapito de alcohol que tenga ceniza con una temperatura media.
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E. Cuidado de la mujer embarazada después del parto en relacion con el

baino de temazcal

Los conocimientos de los abuelos y abuelas de la comunidad de San José Tenango, son
muy importantes, dado que nos dicen que durante los 40 dias después del parto, las puertas
de la muerte estan abiertas, y la madre corre peligro, asi que suspende las labores
domésticas. El bafio de temascal, es un bafio de piedra o adobe bien cerrado que tiene un
pequefio lugar donde se pone agua a calentar, se colocan varias piedras para que se
calienten, cuando el agua ya esté hirviendo la madre se mete acompanada de un familiar,
estando ya dentro, el o la acompafante le agrega agua de la olla caliente a las piedras para
que suelte el vapor para que la madre pueda respirar, al salir debe de estar bien abrigada
para que no se resfrie del aire frio, eso se hace durante la tarde-noche, a los 4 dias del
parto, también a los 10, 20 y 30 dias, y el ultimo es cumpliendo los 40 dias después de
que la mujer dio a luz o eso hace con la finalidad de que la piel se vaya acoplando a su

estado natural.
F. Cultura alimentaria mazateca después del parto

De acuerdo con los alimentos propios de la comunidad lo que puede comer la mujer
durante el puerperio, son principalmente todo tipo de caldos: caldo de chivo, pollo, res
sin picante, ya que puede afectarle a la madre con dolores fuertes, infecciones en la herida,
entre otros, lo que no puede comer es el frijol negro, dado que se le puede pegar la cascara
en la herida y puede provocar infecciéon. También se le da el “atole de granillo” a las
mujeres después del parto, que estd preparado a base de maiz cocido (sin cal), se muele
en el molinito el grano entero y su agua se pone a hervir hasta que tenga una consistencia

de atole.

Lineas generales para un contenido escolar situado y creacion de didacticas

significativas

Mencionando los anteriores apartados, relacionados con los saberes y cosmovisiones de
las parteras en una comunidad mazateca, y ahora intentando vincular estas formas en que
ellas aprenden y ensefian, en el &mbito escolarizado es en donde nosotras afirmamos que
es posible una mejor educacion, una que sea significativa para cada uno/una, en las aulas
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escolares se puede generar educacion comunitaria (no solo en las aulas rurales), en este
sentido, tomamos solo un ejemplo, el de las Parteras Tradicionales.; en la educacion
escolarizada se pueden desarrollar metodologias de aprendizaje-ensefianza de acuerdo a
nuestros territorios, un ejemplo de estas propuestas metodologicas para la didéctica
situada es el Poema que creamos, y esté pensado de acuerdo a los saberes ancestrales de
la cultura mazateca (las parteras). Lo realizamos de acuerdo a nuestras vivencias y la
experiencia de investigacion que obtuvimos al entrevistar a la Partera Tradicional
Mazateca y a las demds personas, pues es obtenido a partir de historia de la comunidad,
cosmovisiones mazatecas, y otros aspectos.

Nuestra propuesta, de crear un poema que reavive y valore a la Partera Tradicional, asi
como a sus conocimientos y saberes, pero en este caso, en la lengua mazateca. Se recupera
la lengua que es la cosmovision viva, cultura alimentaria, comunitaria y las expresiones
espirituales de esa region; consideramos que este, al ser aprendido por las nifias y los
nifios pueden sentirse orgullosas y orgullosos de sus culturas, valorarlas a través del
conocimiento de sus mismas comunidades, pero ademdas se mantienen vivos estos
conocimientos que aportan al saber humano. El Poema: La Guardiana, lo creamos al
adentrarnos al mundo de la parteria y en vinculacion con la cultura mazateca de esta
region, fuimos aprehendiendo esta durante la entrevista, pues observamos que la Sra.
Garcia Andrade Graciela (partera tradicional de la mazateca) relataba sus experiencias
situadas y propias. Mientras que las otras personas entrevistadas quienes habian
presenciado una labor de parto nos compartian sus saberes ancestrales, el cuidado de la
embarazada, el cuidado del postparto, la importancia de la cultura alimentaria, el cuidado
de la placenta y cordon umbilical de acuerdo de la cosmovision de la mazateca.
Finalmente, todo lo mencionado, las palabras de las personas entrevistadas fueron
tomados en cuenta para la construccioén del poema, donde nacen versos significativos de
los saberes ancestrales de la mazateca.

Para esta construccion, no podemos dejar de lado que también hicimos una pregunta a la
partera y familiares: ;Qué sintieron al ver nacer un nuevo miembro de su familia?, esta
pregunta la propusieron algunos miembros de la Licenciatura de Educacion Indigena que
cursamos. Las personas entrevistadas nos dieron sus respuestas y en el poema colocamos
algunas palabras e ideas que recuperamos para la creacion de este y, se los compartimos

a continuacion:
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Je xi’ xikuinda

Ya tsa x6 yo, a jngo kjuabinachjion

Joma jngo xonga xi mai xainid un ndanda
chikoén

Kua kjua’ chjine’ le mas’ kan nanguina

Chién x6 ki kijindo’ 1i tsi kaa ale’ yau’le va koa
kjuaxacha’lee.

Je nrue’le joma kia jngo’ i' ya jnimaleKia ve
ngo joma xi, sé

Xi nr’e'le li s’n'da li nangaa ya ni ba’ siin
machjia’ta xi shuta mi na

Ba’ siin kui’ ni ve joo’ sin basejna nga’ guaje
xonde

Kia, nga tjé koa nga, kjo’t'titi’ tjon .

Nixati‘le yaji, in, ni bjena teéngi’ in ji me xi
sin

Ya,ki,in, toxa,ale fi, iten,ngi

Jo,si,in ,nga nio,ma xua,ke je,e

Kian,ga ,xua,le ,kua,anda ngo, kjuabinachjion.
Kian ga,a xua,le ,kua nda, jngo jgua,va ne,e
Ngo, shuta chi,i ne, xi, ima le jo, oxin

Xi, 1, si, ikuin, tali, i nga, sa, a nga, xi, in

Kao,o kua, sua,a cha,ale xo,onca xi,chjan,angi,i

Autoras: Rosa Lisbeth Martinez Carrera

y Rosibel Pérez Barrios.

La Guardiana

En sus manos, florece una nueva vida
como un rio que se encuentra en el mar
con sabiduria que el tiempo enriquece
ella guia él ama al despertar.

Ella escucha el latido profundo,

que viene desde el canto del vientre,
conoce el ritmo del universo,
acompana al ser, su primer respiro.

Ni prisa, ni contratiempo en su labor
solo la entrega de su vocacion,

con el latir de un profundo amor,

da la bienvenida a una nueva melodia.
Artesana de la vida, chamana de un rito
ancestral,

guardiana de la nueva vida naciente,
con su amor, florece, deja huella de paz

y acuna con su alma el nuevo canto.

Traductores del mazateco: Maximino Carrera

Allende e Israel Ramirez Garcia.

99



Conclusion

El aprendizaje situado en las comunidades, de acuerdo con los saberes ancestrales (las
parteras) quienes son muy importantes en el nacimiento de un nuevo miembro de la
familia y también el cuidado de la mujer embarazada donde estos conocimientos se
adquieren a través de un don o una ensefianza o se transmiten de generacion en
generacion. Cabe destacar que este conocimiento ancestral de las parturientas es para
reubicar desde sus propias pedagogias en las que se forman para valorizar, implementar
materiales didécticos: juegos, construccion de poemas, cuentos, adivinanzas entre otros,
quienes también los profesores deberian llevar a cabo las actividades mencionadas hacia
los estudiantes para sensibilizarlos, concientizarlos sobre la cultura que los representa y
que los conocimientos debe ser compartidos para romper el paradigma tradicional de las

escuelas con el modelo conductistas.
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La praxis de la parteria y el vinculo
pedagogico en la formacion empirica

A praxis da obstetricia e o vinculo pedagoégico na formagéo
empirica

Norma Nohemi Cruz Valdivia
Facultad de Estudios Superiores Aragéon — UNAM, Edomex
Carmen Arleth Rodriguez Bautista
Facultad de Estudios Superiores Aragén — UNAM, Edomex

Introduccion

El presente articulo tuvo como objetivo analizar los saberes empiricos y el impacto que
genero dentro de la comunidad de Arandas Jalisco la partera Juanita R; mujer que en vida
ejercid con conviccion la parteria tradicional. La investigacion aborda la perspectiva
interpretativa-reflexiva que permitié6 comprender el nivel de compromiso que dirigi6é su
labor a través de acciones pedagogicas que le concedieron ganar la confianza y crear lazos
extraordinarios, posiciondndose como una guia y consejera para los habitantes de su
comunidad. Los principales resultados se enmarcan en la motivacion intrinseca-personal
que poseia la partera, aportando un legado bajo principios de bienestar y cuidado hacia
todo aquel y aquella que le solicitara su ayuda.

A lo largo de la historia, el ser humano se ha ido reproduciendo y aunque la ciencia y la
tecnologia siguen progresando, la espontaneidad del alumbramiento siempre ha sido la
misma a lo largo de los siglos dentro de esta misma evolucion.

En México, desde los origenes de la época prehispanica, dentro de los pueblos indigenas
se desarrollaron practicas mexicas donde mujeres, abuelas, amigas y hermanas
compartieron su sabiduria ancestral, salvando innumerables vidas, cuyos saberes eran
exclusivos de cierto grupo de mujeres: las parteras.

Con el proceso de la conquista, la parteria fue victima de colonizacion y se desarrollé un
pensamiento desplazador “lo que provocod que las parteras indigenas perdieran su
prestigio debido a que en la religion catolica [y en los hospitales] el parto se consideraba

como un estado sucio o de enfermedad” (Gobierno de México, 2023). Es por ende que
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las practicas de la parteria tradicional perdieron legitimidad ante la perspectiva médica,
ya que fueron vistas como practicas de riesgo y con ello desinformacion.

Por ello, la experiencia de las mujeres embarazadas es perturbada cada vez que llegan a
una institucion de salud, volviendo algo tan sensible y natural que es el parto, en un
proceso mecanizado y técnico, dejando de lado la relacion médico-paciente por el hecho
de que “el poder estructural que se fundamenta en la organizacion de los hospitales, las
normativas que le otorgan al paciente una accion limitada y en donde cada actor ocupa
un rol distinto, en donde la usuaria esta subordinada de manera absoluta” (Soto, 2018, p.
13).

En este sentido, recuperamos las practicas de las parteras tradicionales que, en este caso,
no pertenece a un pueblo originario, o al menos ella no se reconoce como parte de uno,
pero lo que si coincide en sus practicas es la forma humanizada de llevar a cabo el proceso
de una mujer que se embaraza y da a luz, pero, ademas, coincide con una manera
especifica de formacion, es decir, de ensenanza aprendizaje que ella obtuvo y que no fue
por medio de una institucion escolar.

La pregunta que detond nuestra investigacion fue ;Como influye la praxis empirica de la
parteria tradicional en la construccion del vinculo pedagégico en la comunidad de
Santiaguito, Arandas? Lo cual nos llevo a plantearnos como objetivo de investigacion
analizar como los saberes empiricos de la parteria generan un vinculo pedagoégico, a fin
de conocer como impact6 en la comunidad y su cultura.

Para dar nombre al lugar donde acontecieron los relatos en vida de Juanita Ramirez
debemos decir que Arandas, Jalisco México region de los altos del sur, es un lugar donde
el incremento de la poblacion de 1980-1990 fue de 17479 en un incremento relativo de
38.16 % y donde la cantidad de personas con sexo masculino era de 22, 111 y de personas
con sexo femenino era de 23, 689 dando como total de poblacion 45,800 en estos afios.
El 23 de agosto de 1969 se le otorga a Arandas la categoria de ciudad.

Su fundacion fue en el afio de 1761 con el nombre de Santa Maria Guadalupe de los
Arandas.

La educacion que se impartia en los afios de 1980 de alfabetas es de 36.87 desde el
porcentaje con relacion a la poblacion total y en a 1995 de alfabetas es de 83.22 con
relacion a la poblacion total.

Se caracteriza desde la religion por su Parroquia de Santa Maria de Guadalupe “Parroquia

Madre de los arandenses” donde ha dejado huella en las personas de esta poblacion, “han
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contribuido de manera decidida en la formacion espiritual de muchas generaciones”

(Andnimo, s/f) y la religion profesada por la mayor poblacion es la catdlica.

Metodologia

En esta primera parte de la investigacion y para la obtencion de datos, se tom6 en cuenta
el método cualitativo, el cual permitié comprender y explicar como los conocimientos
empiricos de la praxis en la Parteria Tradicional son los que favorecen al vinculo
pedagdgico, plasmando como finalidad una reconstruccion de la realidad social,

Es por ende que:

El enfoque cualitativo de la investigacion se fundamenta en las ideas del
paradigma interpretativista, desarrollado por las Ciencias Sociales, segiin el
cual, no existe una realidad social Unica, mas bien, variadas realidades
construidas desde la optica personal de cada uno de los individuos.[...] Este es
un enfoque global y flexible, en donde se establece una relacion directa entre
el observador y el observado, logrando la construccion total del fenémeno,
desde las diferencias individuales y estructurales. (Trujillo, Naranjo, Lomas y
Merlo, 2019, pp. 22-23)

La partera Juanita R., es la protagonista de nuestra investigacion, las vivencias y
narraciones rescatadas fueron exteriorizadas por medio de Elizabeth R., nieta de la partera
ya fallecida hace casi 20 afos. Se determind que Elizabeth R. era la persona ideal y
adecuada para contar de primera mano sobre las experiencias que vivid con la partera.
Desde muy temprana edad, y pese a no ser su madre, se dedico a cuidarla como a una hija
mas, cumplioé con la responsabilidad, teniéndose como compafiia hasta la adultez y los
ultimos momentos en vida de Juanita.

La indagacion se realizo por medio de una entrevista semiestructurada para darle libertad
a la entrevistada y para que pudiera expresar y abordar distintas tematicas que se vinculen
con nuestro objetivo. Por ello se realizo el disefio con preguntas abiertas que dan la
flexibilidad de comunicarnos arménicamente, dandole total pie a una escucha activa,
bidireccional y enriquecedora. Al poder rescatar las vivencias de su cotidianidad de la
partera Juanita logramos visualizar la importancia que las personas le otorgaron, podemos

rescatar lo que nos dicen Herndndez et al. (2014).

Es un conjunto de practicas interpretativas que hacen al mundo “visible”, lo
transforman y convierten en una serie de representaciones... Es naturalista
(porque estudia los fenomenos y seres vivos en sus contextos o ambientes
naturales y en su cotidianidad) e interpretativo (...intenta encontrar sentido a
los fenomenos en funcion de los significados que las personas les otorguen).
(p- 9) (Tryjillo, Naranjo, Lomas y Merlo, 2019 citados Hernandez 2014, p. 23)
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El paradigma que se abordard por la naturaleza del problema, que es netamente
cualitativo, sera por medio del “interpretativo-reflexivo”. Ya que nos permite visualizar
y comprender las acciones que ejercen las personas a través de las necesidades de su
localidad.

Es asi como:

El paradigma interpretativo: Se remonta a las ideas de autores como Dilthey,
Rickert y Weber, entre otros, sumado a escuelas de pensamiento como la
fenomenologia, el interaccionismo simbdlico, la etnometodologia y la
sociologia cualitativa. Estas corrientes humanistico-interpretativas se
concentran en el analisis de los significados de las acciones humanas y de la
vida en sociedad. Para ello utilizan técnicas de investigacion de caracter
cualitativo. La investigacion, mas que aportar explicaciones de caracter causal,
intenta interpretar y comprender la conducta humana desde los significados e
intenciones de los sujetos que intervienen en la escena educativa. Los
seguidores de esta orientacion, se centran en la descripcion y comprension de
lo que es unico y particular del sujeto mas que en lo generalizable; aceptando
que la realidad es multiple, holistica y dinamica. (Schuster, Puente, Andrada y
Maiza, 2013, p. 121)

Resultados

Es en esta investigacion que recuperamos las experiencias en vida de la partera Juanita,
que como pudimos observar, el contraste entre su praxis y lo que la llevd a tomar
decisiones nos muestra su eleccion de no trabajar en un hospital, pues como se comenta
en la entrevista, “fueron de Guadalajara a buscarla para que ella fuera a trabajar a un
hospital, pero no, ella nunca quiso trabajar en hospital y sabia inyectar. Le decian que le
iban a ensefar a poner un suero y todo, pero ella dice que nunca le habia hecho falta”
(SIC) (Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024) ella consideraba que no
era necesario.

Fue clara la resistencia de la partera Juanita Ramirez, al no querer pertenecer al sector

hospitalario, pues desde su experiencia, ella fue guiada por su fe:

Mama, tenia toda la pared llena de santos, de todos los santos que puede
haber, de todos. -; Y yo le decia Mama, para qué quiere tanto santo?- Porque
todos me ayudan. Ella siempre se encomendaba mucho a Dios, que la ayudara
y pues digo, si la ayudo porque pues paso por muchas cosas muy duras.
(Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024)

Esto se puede explicar asi, porque ella consideraba que con los santos y los conocimientos

que poseia, eran suficientes para sacar adelante cualquier situacion.
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En la entrevista realizada a Elizabeth R., nieta de Juanita R., nos narra las vivencias de su
abuela, quien durante mas de 67 afios, se dedicd en cuerpo y alma con la conviccion de
ayudar a las mujeres a dar a luz, es también importante destacar que en este periodo de
1945-1970 trajo a este mundo a incontables recién nacidos/nacidas, ademds de poseer
conocimientos sobre el uso de la herbolaria medicinal, favoreciendo a la comunidad de
Santiaguino en Arandas, Jalisco, México, lo que nos llevo a mostrar la importancia del

conocimiento empirico de la Parteria Tradicional.

Del acompafiamiento individual en la parteria al vinculo pedagdgico con la

comunidad

Durante el periodo que Juanita R. vivid, las comunidades aledafias a Arandas se
caracterizaban por ser conservadoras y machistas: los factores sociales, religiosos,
politicos encaminan a las costumbres ya establecidas, resultado de la propia historia de la
region y sin opcion al cambio, sin dejar de ser sefialados; caracteristica de la sociedad
tapatia (Baeza, 2015), es por ello que el rol de Juanita fue imprescindible porque ellas
estaban condicionadas a tener hijos e hijas sin tener la opcion de elegir no ser madres y
por ello el acompanamiento que brindaba Juanita “la llevo a ayudar a dos o hasta tres
mujeres a dar a luz al mismo tiempo ”(Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19
abril 2024) lo que provoco que el indice de embarazos incrementara debido a que en “El
periodo de posguerra, Jalisco crece y se industrializa el estado, se impulsa la produccion,
[...] El crecimiento poblacional de Guadalajara pas6 de 380 mil en 1950, a 740 mil en
1960 y un millon en 1964” (Gobierno de Jalisco, 2023).

Este acompanamiento personal incluia la realizacién de mezclas con hierbas medicinales,
cuidados y recomendaciones antes y después del embarazo, remedios o simplemente
escuchar y aconsejar; asi como la confianza que le brindaban, la llevo a realizar hazanas
para el bienestar de las personas, teniendo siempre presente la mejor decision.

Su labor no tenia la finalidad de ser un beneficio remunerado, para ella significaba una
satisfaccion personal al cuidar a las personas de su comunidad; las muestras de afecto
iban mas alla de sus servicios de parteria, (Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19
abril 2024) diciendo que a ella lo que la motivaba a realizar su labor, era el amor que

sentia por su comunidad.
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Para expresar su amor, (Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024)
algunas ocasiones sacrificaba sus necesidades personales para que las mujeres
embarazadas estuvieran mas comodas al momento de dar a luz, perdiendo su espacio y
dandoles prioridad, privacidad y atencion exclusiva; las escuchaba y las aconsejaba.

También cocinaba para sus comadres y lo compartia:

- ¢Ama para qué hace tanto mole? - Porque le voy a invitar a mi comadre un
monton. Decia mi madrina: cuando mi mama hacia mole, toda la cuadra
comia mole, le llevaba taco, a toda la cuadra. Era de un corazon muy noble.
(Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024).

Ella establecia su vinculo con la comunidad de forma amorosa a través de muestras de
afecto que iban mas alld de su praxis como partera, siempre estaba en disposicion de quien
le solicitaba su ayuda.

El vinculo pedagdgico estaba presente al llevar a cabo el cuidado del otro; como muestra
de afecto y como resultado de sus lazos y vinculos creados a lo largo de los afios en su
labor como guia y cuidadora de su comunidad; a través de la confianza que brindaba a las
personas permitiendo un acercamiento fisico y emocional al sobarlas, preparando
concentraciones de hierbas tanta infusiéon y bafios posparto. (Elizabeth Ramirez,
comunicacion personal, 19 abril 2024) su fe y en comendacion a Dios le permitid realizar
procedimientos audaces para proteger el bienestar de la madre e hijo/hija (Elizabeth
Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024).

El cuidado del otro y otra desde una mirada donde se tiene presente que la persona
atendida es reconocida como alguien que existe con sus virtudes, donde tiene valor porque
es integral como persona, se trata desde la sensibilidad donde prevalece el respeto y la
comunicacion. Desde la pedagogia del cuidado, podemos ver que la problematica es la
violencia, es por ello que “se propone como el arte de ensefiar a “cuidarse” [...] una
manera de prevenir la violencia y resguardar la propia vida y la vida de los de mas de lo

que nos hace dafio” (Anénimo, s.f)

La formacion empirica de la partera como un acto intuitivo
La conviccion de Juanita por ayudar a su comunidad inicié cuando ella tuvo la necesidad
de tener a sus propios hijos/hijas “ella tuvo 13 hijos y de todos se alividé en su casa”

(Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024) progresivamente fue
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adquiriendo habilidades que, de manera empirica e intuitiva, aplicd en su praxis sobre la

parteria.

Mi mama tenia como un don, habia gente que iba y la veia con fe. Porque
habia gente que le decia. - Ay, dofia Juanita, vengo bien mal, no soporto. Por
ejemplo, el dolor del estomago. Y ya mi mama la curaba y luego le decian: -
¢JVa a creer que ya me siento bien? No sé qué fue, pero yo ya me siento bien
(SIC). (Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024).

Por las palabras de Elizabeth Ramirez (comunicacion personal, 19 abril 2024), pudimos
reflexionar respecto al poder que poseian las acciones de Juanita, porque las personas a
su alrededor le concedieron cierto significado, resultando en un don especial, esta
cualidad otorgada por Dios para compartir sus amplios conocimientos. La esencia y
personalidad de Juanita contrastan con la medicina alopata, donde la espiritualidad se deja
de lado, es por ello que para explicar el vinculo pedagogico que se fue desarrollando en
la parteria, haremos referencia a Locke y Pestalozzi (1690, 1801) para poder explicar esta
perspectiva.

Ella decidié no tomar una educacion formal, pero si fue construyendo sus propios
instrumentos para ejercer la parteria, ella usaba trapos y esterilizaba sus jeringas, ademas
de otros aditamentos que guardaba en su maletin “fenia en su maleta chiquita, sus
jeringas y las hervia y luego la ponia asi a escurrir y preparaba sus cosas porque a veces
iban por ella en la madrugada” (Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril
2024).

Segun Locke, podemos entender que “El conocimiento de nuestro propio ser lo
obtenemos por intuicion [...] El conocimiento de la existencia de cualquier otra cosa
solamente la podemos obtener por la sensacion” (Libro IV, Capitulo XI, §1) es por ello
que el proceso de formacion fue el resultado de la experiencia adquirida y que fue
plasmada en los distintos partos asistidos (1690, Ensayo sobre el Entendimiento Humano)
(Locke, 1956, p. 633).

Por medio de su observacion y con la firme intencion y deseo de ayudar, se proveia de
sus propios medios que era el cultivo de plantas y arboles en su casa con las cuales
fabricaba lo que se podria llamar medicinas, ademas a través de su ingenio fue inventando
el material necesario para salvaguardar la salud de las personas que acudian a su auxilio
y con ello ser autosuficiente en su profesion. El compromiso que Juanita R. tenia hacia

su comunidad le permitié hacer de su praxis un acto creativo que fue construyendo a
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través de la intuicion, tomando como aspecto protagdnico en su formacion. Como lo

menciona Pestalozzi:

Lo externo de la intuicion tiene que ver con los sentidos y con las
impresiones que, gracias a la sensibilidad, se reciben del mundo. Lo interno
de la intuicidn, por su parte, es el sentimiento y el juicio que se produce
con motivo de tener tales impresiones externas y ser recogidas por los
sentidos (intuicion externa). [...] La intuicion externa le ofrece los “datos”
a nuestro conocimiento, pero es el “sentido interno” el que le da valor, este
ultimo viene dado entonces en el marco de una intuiciéon externa o de
alguna vivencia. (Pestalozzi citado por Runge, 2008. p. 45).

Pero no solamente fue intuicidn, sino que, a través de la observacion de su labor, del
cuerpo propio y de las mujeres que atendia, ademas de vincularlo con los saberes que ya
tenia y lo que descubria dentro de su territorio resolvid, o mayormente asi lo hacia, los
problemas que se presentaban con respecto a la labor que hacia, esto nos muestra que a
través de una problematica se desarrolla la creatividad, la investigacion y la resolucion de
problemas, que bien pueden estar situados en las comunidades de cada estudiante, es por
ello que, es relevante mostrar el aprendizaje de las Parteras Tradicionales.

Juanita logré su formacion empirica progresivamente, la sensibilidad y empatia le
permitieron formarse gradualmente para acompafiar y ayudar a las personas y contribuir
en su comunidad, recuperd del exterior a través de sus sentidos las formas de brindar el
cuidado del otro/otra donde se construydé un vinculo pedagodgico motivado por las
practicas cotidianas. La experiencia adquirida la fue concretando por medio de sus
sentidos, las percepciones, palabras, acciones, del exterior fueron elementos
indispensables para su actuar de manera precisa, dejadndose guiar por su intuicion,
practica, observacion, error y amor por su comunidad, que después de los vinculos
construidos con estas personas atendidas por ella, los/las volvio sus amigos/amigas.

La influencia de la partera Juanita fue trascendental en la comunidad, puesto que se le
conocia cdmo una gran sanadora, debido a su vasta experiencia y conocimiento respecto
al embarazo, trabajo de parto, el puerperio y los cuidados del recién nacido/nacida, a tal
nivel de compromiso donde se implicaba en intervenciones que pudieran ser de riesgo
para la vida del recién nacido y de la madre, sin embargo, Juanita valoraba la salud de
cada uno de ellos y ellas y, acordaba la mejor decision con la madre, teniendo presente lo
que pudiera acontecer.

La confianza que consiguid entre mujeres y hombres le permiti6 a Juanita influir en los

cuerpos de las futuras madres para realizar con sus conocimientos en la parteria, lo que
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generalmente no es bien visto en un contexto rural y religioso, incluso con poca
accesibilidad a los servicios de salud, es por ello que en diversas ocasiones mujeres la
buscaban para que “les subiera la matriz y las sobara para que ellas pudieran quedar
embarazadas, por el machismo las iba a dejar el marido”(Elizabeth Ramirez,
comunicacion personal, 19 abril 2024).

La dimension pedagodgica de la parteria implica relacionar la individualidad y la
colectividad de las personas, es asi como ya lo planteaba Pestalozzi: mano, corazén y
cabeza para reunir las capacidades humanas y lograr un equilibrio. Estos elementos
caracterizan la formacion de las parteras, y es en la creacion en el vinculo pedagdgico con
el otro, donde se genera una posibilidad de educacion fuera del ambito académico, lo que

también podemos nombrar como formacidén empirica.

La Pedagogia como marco de referencia para interpretar la realidad de la parteria
“Esas mujeres en si la querian mucho. Cuando ella murio [...] Fue muchisima gente,
mucha. Y nos decian: mucha gente que no se entero, sino mas gente viene. Porque a Doria
Juanita, la seniora, la partera, ya la conocian” (Elizabeth Ramirez, comunicacién
personal, 19 abril 2024).

Creando asi un vinculo especial, sobre todo porque incluso desde antes del parto estaba

involucrada en los cuidados de manera directa:

Yo creo que, por el trato, por el trato que te dan, porque por ejemplo a mi
mamad, después la gente le llevaba costales, pues como era un rancho, era un
pueblo; pero venian y le traian costales de frijol, gallinas, ya se hacia una
amistad. Haz de cuenta que te fueras a aliviar y tenias tres nifios, no tenias
con quién dejarlos, ahi nos los llevaban a nosotros. Entonces si, yo en si no he
conocido otra partera, nunca hemos tenido la oportunidad, que casi ya no hay.
Es muy raro que se escuche, es que una partera ya no, a lo mejor en los
pueblos. (Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024).

La influencia de la partera Juanita fue trascendental en su comunidad, puesto que se le
conocia como una gran sanadora, debido a su vasta experiencia y conocimiento respecto
al embarazo, trabajo de parto, el puerperio y los cuidados del recién nacido, a tal nivel de
compromiso donde se implicaba en intervenciones que pudieran ser de riesgo para la vida
del recién nacido y de la madre, sin embargo, Juanita valoraba la salud de cada uno de
ellos y acordaba la mejor decisiéon con la madre, teniendo presente lo que pudiera

acontecer.
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En el contexto que era una zona rural y siendo un lugar religioso y con la poca
accesibilidad para las mujeres de contar con servicios de salud, se genero el vinculo al
momento en la Juanita conseguia tener la plena confianza de las familias de la comunidad,
lo que le permitid acercarse a los cuerpos de las mujeres para ayudarlas donde: “le
subieron la matriz y la sobaron para que ella pudiera quedar embarazada, por el
machismo la iba a dejar el marido” (Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril
2024).

La sabiduria de Juanita le posibilitaba a recomendar que hierba medicinal comer o qué
alimentos y cuidados tener, hasta como cortar el cordon umbilical; son conocimientos que
Elizabeth Ramirez presencio, le ayudaron a actuar frente a una situacion donde solicitaron

su ayuda, pudo apoyar cuando la situacion era critica y de emergencia:

Entonces ya le ayudamos a que lo terminara de expulsar para que no se le fuera
a ahogar y cortar el ombligo. ;A mi mi mamé me ensefid a que el cordon
umbilical se corta tres dedos del ombliguito, o sea, tres dedos y para amarras
fuerte y cortas, porque si no amarras fuertes se pueden desangrar por ahi?

(Elizabeth Ramirez, comunicacion personal, 19 abril 2024).
Al analizar las palabras de (Elizabeth Ramirez, 19 abril 2024), pudimos entender la
importancia que tuvo para ella ser la voz en vida de las vivencias de Juanita, ya que es su
legado familiar y a la vez cultural. Por otro lado, pese a reaccionar acertadamente en
situaciones similares, nos narra que deseo en cierto momento aprender mas de este legado.
“Si, es que si estaba presente, pero no le ponia tanta atencion, a lo que les hacia, pero al
final hubiera querido aprender mas” (Elizabeth Ramirez, comunicaciéon personal, 19
abril 2024), es por ello que resulta importante resignificar la parteria tradicional, pues de

lo contrario, la pérdida gradual de esta practica podria dejar al olvido un importante

patrimonio cultural.

El ejemplo de la pedagogia de las Parteras Tradicionales y del como crear una nueva

formacion en las aulas
Los modelos educativos han fracasado en nuestro pais, porque son adquiridos con base al

desarrollo de otros paises y no son adaptados a nuestro contexto, es por ello que en La

Nueva Escuela Mexicana ha implementado modelos educativos con base a las
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necesidades que se van presentando y que cumplen con los requerimientos para fomentar
un pensamiento critico.

Situar el aprendizaje proyecta la habilidad de pensamiento critico reflexivo para la
resolucion de problemas, que no solo se quedan en memorizacion de contenidos, sino la
comunidad estudiantil es capaz de manejarse para la busqueda de alternativas que lo
transforman en una persona competente para colocarse como participe de su ciudadania.
Los aprendizajes que se desarrollan en la Parteria Tradicional son un modelo donde la
autonomia, el empirismo y la responsabilidad son necesarios para llevar a cabo una labor,
estas caracteristicas hacen que la formacién de la persona sea concreta donde genera un
aprendizaje significativo, lo que lleva a desarrollar capacidades y habilidades desde los
valores.

En la Parteria Tradicional se encuentran presentes elementos que son: el manejo de los
conocimientos a raiz de la préctica, la comunicacion, la colaboracion hacia la comunidad.
Derivado de ello también podemos argumentar que la educaciéon debe brindar las
herramientas para el desenvolvimiento 6ptimo del estudiante y que una vez egresado sea
capaz de situarse como ciudadano/ciudadana y desempefiando una labor para la sociedad.
El ampliar los margenes de investigacion e interiorizar estas précticas nos llevard a
comprender, cuidar y preservar nuestras raices, por ello la importancia de la colonizacién
de nuestra educacion, la visibilizacion de esto es importante para llevar a cabo una

resignificacion de lo que se considera como una educacion.

Conclusiones

Este analisis pone el papel de la pedagogia presente. La labor de la partera Juanita implicd
el cuidado de la otra/otro, pues el ver a las personas con valor y respeto deja como
planteamiento que la alteridad estd presente. Por amor a su comunidad llevo a cabo una
labor con conviccidn, en incontables ocasiones dejo a un lado su comodidad por dar plena
atencion a quien la necesitara.

Asi mismo, la fe en Dios fue un motivo mas para llevar a cabo sus acciones, es por ello
que su experiencia en la parteria tradicional, la convirtio en una lider confiable, una guia
y una mujer digna para realizar el complicado menester de recibir vidas, creando un
legado donde se resalta la importancia de las tradiciones y la resignificacion de estas

practicas.
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Por lo tanto, posterior al andlisis de los saberes empiricos de la parteria desde una
investigacion cualitativa, podemos concluir que efectivamente se generd un vinculo con
la madre, habiendo cumplido con el objetivo establecido inicialmente, porque su labor en
comenzada desde el acompafiamiento en todo el proceso del embarazo y trascendencia
después del alumbramiento hacia toda su comunidad.

El trabajo realizado revela que la praxis de Juanita, en la parteria tradicional, impact6
positivamente en el bienestar de numerosas mujeres durante el embarazo y el parto,
generando hacia su comunidad un apoyo y con ello se cre6 un vinculo con las personas y
familias. Haciendo més entrafiable y fuerte este vinculo.

Sus conocimientos empiricos que fueron desarrollados gracias a su praxis, la llevaron a
realizar hazafas para el bienestar de las personas, teniendo siempre presente la mejor
decision, donde el acompafiamiento en el proceso de alumbramiento, el poder escuchar y
aconsejar, a las personas que requerian su apoyo fue lo que causo6 un vinculo, al igual que
sus conocimientos en hierbas medicinales y la confianza que le brindaban hizo que
tuvieran presente su labor en la Parteria Tradicional.

Desde el plano de lo educativo, podemos retomar que el significado que se le ha dado a
la escolaridad es algo que ha dejado a un lado a las capacidades y habilidades de la
comunidad estudiantil lo que provoca que la educacion informal se vea sin valor, sin
embargo, la importancia de donde se desenvuelven es fundamental para la formacion
integral de cada una de las personas y se debe tener contemplado.

La pedagogia nos permiti6 a través de esta investigacion conocer la historia de vida de la
partera, protagonista de nuestro proyecto; y concluimos con la trascendencia de las
acciones encaminadas a la otredad, la labor que realiz6 durante toda su vida nos muestra
de como es que podemos impactar en nuestro alrededor y llevar mas alld nuestro

acompafiamiento hacia los demads en su proceso de formacion.

112



Referencias

Anonimo. (s/f). Didcesis de San Juan de los lagos en el "Afio del encuentro con Cristo y su Proyecto
Redentor" https://dsanjuan.org/diocesis/index.php/nuestro-obispo

Anonimo.  (s.f). Pedagogia del cuidado. Programa Nacional Aprender Ensefiando.
http://www.bnm.me.gov.ar/gigal/documentos/EL002341.pdf

Baeza, C. A. (2015). Tapatios conservadores durante el siglo XIX e inicios del XX [Tesina], Universidad
de Guadalajara. https://riudg.udg.mx/bitstream/20.500.12104/49666/1/LCUCSHO0021FT.pdf

INEGI (1984). X Censo General de Poblacion y Vivienda, 1980. Estado de Jalisco. México.
https://www jalisco.gob.mx/wx/jalisco/municipios/arandas

INEGI. (1991). Jalisco. XI Censo General de Poblacion y Vivienda, 1990. Resultados Definitivos.
Tabulados Basicos. México._https://www.jalisco.gob.mx/wx/jalisco/municipios/arandas

INEGI (1996). Jalisco. Conteo de Poblacion y Vivienda, 1995. Resultados Definitivos. Tabulados Basicos.
Meéxico.
https://www jalisco.gob.mx/wx/jalisco/municipios/arandas

Locke, J. (1956). Ensayo sobre el entendimiento humano. Fondo de Cultura Econdmica.
https://reddeindra.files.wordpress.com/2019/08/john-locke-ensayo-sobre-el-entendimiento-
humano-fondo-de-cultura-econc3b3mica-2005-2.pdf

Runge, A. (2008). Ensayos sobre pedagogia alemana. UPN.

Schuster, A.; Puente, M.; Andrada, O.; y Maiza, M., (2013). La Metodologia Cualitativa, Herramiento para
Investigar los Fenémenos que Ocurren en el Aula. La Investigacion Educativa. Revista
Electronica iberoamericana de Educacion en Ciencias y Tecnologia, 4(2), pp. 109-139.
https://exactas.unca.edu.ar/riecyt/VOL%204%20NUM%202/TEXTO%207.pdf

Trujillo, C.; Naranjo, M.; Lomas, K.; Merlo, M. (2019). Investigacion Cualitativa. Epistemologia,
consentimiento informado, entrevista en profundidad. Universidad Técnica del Norte.
file:///Users/nadiacamrod/Downloads/2019LIBRODEINVESTIGACIONCUALITATIVADI

GITAL.pdf

113


https://dsanjuan.org/diocesis/index.php/nuestro-obispo
http://www.bnm.me.gov.ar/giga1/documentos/EL002341.pdf
http://www.bnm.me.gov.ar/giga1/documentos/EL002341.pdf
https://riudg.udg.mx/bitstream/20.500.12104/49666/1/LCUCSH00021FT.pdf
https://www.jalisco.gob.mx/wx/jalisco/municipios/arandas
https://www.jalisco.gob.mx/wx/jalisco/municipios/arandas
about:blank
https://www.jalisco.gob.mx/wx/jalisco/municipios/arandas
https://www.jalisco.gob.mx/wx/jalisco/municipios/arandas
https://reddeindra.files.wordpress.com/2019/08/john-locke-ensayo-sobre-el-entendimiento-humano-fondo-de-cultura-econc3b3mica-2005-2.pdf
https://reddeindra.files.wordpress.com/2019/08/john-locke-ensayo-sobre-el-entendimiento-humano-fondo-de-cultura-econc3b3mica-2005-2.pdf
https://reddeindra.files.wordpress.com/2019/08/john-locke-ensayo-sobre-el-entendimiento-humano-fondo-de-cultura-econc3b3mica-2005-2.pdf
https://exactas.unca.edu.ar/riecyt/VOL%204%20NUM%202/TEXTO%207.pdf
about:blank
about:blank

La resignificacion de la escuela y el saber
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contexto de interculturalidad

A redefinicdo da escola e do conhecimento das parteiras
tradicionais num contexto de interculturalidade
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Universidad Pedagdgica Nacional, CDMX, México
Placido Segundo Castro

Universidad Pedagodgica Nacional, CDMX, México

Introduccion

Este trabajo aborda el tema de las Parteras Tradicionales y sus sabidurias ancestrales, las
cuales, a través de un proceso sociohistorico han sido infravaloradas, eliminadas e
invisibilizadas, ademas de ser perseguidas constantemente por el Estado. El objetivo de
este escrito no es hablar sobre la violencia sistemdtica que se ha ejercido sobre estas
mujeres, la enfatizamos de manera amplia para mostrar que la violencia es multiple sobre
los pueblos originarios, incluyendo sus epistemologias, y en este caso, tenemos por
objetivo retomar las pedagogias de las Parteras Tradicionales en el &mbito escolar, que
también ha sido sefialado por reproducir la colonialidad (Quijano, 2014). Llevamos a
cabo la metodologia de Aprendizaje Basado en Proyectos para desarrollar una didéctica
situada. Los resultados muestran que impartir en el aula escolar contenidos
territorializados promueve de manera significativa a la resolucion de problemas
especificos de las comunidades y aporta a la justicia epistemoldgica que se ha negado por

tantos anos.
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El presente trabajo enmarca la labor de las Parteras Tradicionales, su sabiduria ancestral
y todas sus epistemologias que les han sido heredadas de sus ancestras y ancestros a través
del tiempo, estas se toman como un ejemplo de las pedagogias que han sido excluidas
mayormente de la educacion escolarizada. Estos conocimientos que se han disminuido
con el conflicto (mayormente cultural) sobre el papel que deben desempefiar las parteras
tradicionales en la asistencia a la reproduccion humana (embarazo, parto y puerperio),
son muy importantes, pues se desarrollan comunmente fuera del contexto escolar, y
resultan ser muy significativos a la hora de adquirirlos de manera practica y en torno al
territorio que se habita y, para aprender practicas especificas relacionadas con cualquier

aspecto comunitario, en este caso en la labor de la Partera Tradicional.

Por tal motivo en la actualidad el objetivo principal de este escrito es retomar las
pedagogias de las Parteras Tradicionales en el ambito escolar, es decir, una pedagogia
humanizada, que se toca, se observa, se siente, se piensa y que retoma los saberes mas
valiosos transmitidos por ancestras y ancestros que han pertenecido a sus territorios, es
decir, una pedagogia que aprecia el valor de lo comunitario para seguir formando
generaciones futuras. Los resultados de la valoracion cualitativa y cuantitativa respecto
al grado de satisfaccion de las parteras tradicionales, han sido de vital importancia para
consolidar la propuesta de inclusion de dicha practica en el sistema tunico de salud publico
del pais, para promover y garantizar el respeto, uso, investigacion y practica en la
medicina tradicional revalorizando los conocimientos y practicas ancestrales desde el

conocimiento y valores de todos los pueblos originarios.

Por esto mismo es importante que a través de la educacion en México y especialmente
con la Nueva Escuela Mexicana (NEM), en el afio 2013, fue propuesta por el Gobierno
de Andrés Manuel Lopez Obrador (Presidente de la Republica Mexicana desde 2018-
2024) y el resultado fue un Acuerdo Educativo Nacional que se implement6 desde el
ciclo escolar 2021-2022 y se ha conocido como Nueva Escuela Mexicana y se busca una
resignificacion de la escuela donde esta tome en cuenta los saberes con los que ya cuentan
los nifios y las nifias al entrar a la escuela, asimismo, el contexto sociocultural en el que
viven, todo esto con el fin de que en ella haya una interculturalidad horizontal entre el
saber y el conocimiento eliminando las jerarquias, propiciando asi una escuela

culturalmente pertinente para los nifios y las nifias.
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Contexto del lugar de accion

Se trabajé con la Escuela Primaria “Miguel Hidalgo y Costilla” de Educacion Basica,
esta se ubica en la comunidad “Barrio el 44”, en San Antonio Pueblo Nuevo, San José
del Rincoén, en el Estado de México, hay 377 habitantes y estd a 2,724 metros de altura
sobre el nivel del mar, siendo una comunidad originaria bilinglie donde se hablan las
lenguas mazahua y castellano, teniendo un porcentaje de poblacion indigena de 50.40%

y solo hablan una lengua indigena 22.02% (Pueblos América).

En esta escuela acudimos a observar algunas practicas escolares y asi propiciar que nos

permitieran realizar la actividad didéctica propuesta.

En esta misma comunidad realizamos entrevistas a mujeres de la localidad y a la tinica
partera que queda, de nombre Modesta. Posteriormente, se realizo una entrevista a la
profesora Raquel, que imparte 5to y 6to grado en dicha escuela. Su primera lengua fue el
espafiol y posteriormente adquiri6 la lengua mazahua. En esta comunidad los nifios y las
nifias ya no tienen el Mazahua como lengua materna o primera lengua, ya que va
desapareciendo a lo largo de los afios y, en las escuelas, no hay horas destinadas a la
ensefianza de esta, 0 a que se priorice esta como principal medio de comunicacion dentro

del aula.

Se realizaron en conjunto actividades donde los nifios y las nifias tenian que hacer dibujos
con relacion a sus saberes ancestrales de las parteras tradicionales y asi poder

implementar nuevas pedagogias de enseflanza, de los cuales escribiremos mas adelante.

Metodologia

El proyecto de investigacion “La resignificacion de la escuela y el saber de las parteras
dentro del contexto de interculturalidad” ha sido realizado a lo largo de todo un semestre
(ler semestre del afio 2024 y el 4to. semestre de la carrera que cursamos) en el curso de
Didacticas en Contextos de Diversidad Sociocultural dentro de la Licenciatura en
Educacion Indigena de la Universidad Pedagégica Nacional unidad Ajusco, en la Ciudad
de México, con el fin de relacionar y valorizar los saberes ancestrales (parteras
tradicionales) dentro del entorno educativo de la Nueva Escuela Mexicana ademas con el

objetivo de crear o visualizar formas de hacer didactica, o formas de co-educacion.
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El trabajo se basé en la implementacion y creacion de nuevas estrategias didacticas con
el fin de romper la dicotomia con la que nos han formado cultural y académicamente,
para asi poder realizar excelentes investigaciones significativas y acorde a nuestras
experiencias y contextos socioculturales. En la investigacion se utiliz6 una metodologia
cualitativa basada principalmente en la comprension de fenémenos sociales o los que

acontecen en nuestros entornos humanos.

El Aprendizaje Basado en Proyectos es una de las metodologias activas que proponen un
hacer a partir de la reflexion de nuestros entornos, para realizar un cambio o
transformacion en los mismos. “La metodologia activa implica valerse de una serie de
recursos y estrategias orientadas hacia el aprendizaje, en donde el propio estudiante es el
actor principal del proceso” (Castro-Valle,2022, p. 2297), se utiliza con el objetivo de
encontrar los factores que han llevado a la extincion de la labor de la parteria tradicional
en la comunidad “El Pintado Pueblo Nuevo”, los cuales hasta ahora hemos identificado
que fueron: las creaciones clinicas rurales, disposiciones legales y los programas
gubernamentales, discriminacion y racismo; asi mismo, se buscaron alternativas

significativas que nos ayudaran a revertir algunos problemas en el contexto escolar.

Por lo tanto, al utilizar una investigacion cualitativa y descriptiva, las estrategias que
utilizamos fueron la observacion (Sanjuan, 2010), la entrevista (en este caso fueron unas
entrevistas informales a las mujeres de la comunidad para que pudieran expresarse
libremente y no se sintieran presionadas) y otras técnicas (documental) (Arias, 2006) las
cuales nos ayudaron a ampliar mas nuestro saber acerca de la labor tan importante que

ejercen las parteras tradicionales en las diferentes culturas.

Las entrevistas realizadas a las mujeres de la comunidad Mazahua, consideramos que
fueron mas que unas simples entrevistas, fueron un didlogo de saberes, donde nosotros
quienes buscabamos saber mas acerca de ese espacio también expusimos y aportamos lo
que sabiamos del tema, pues si bien pudimos detectar los factores de la casi extincion de
la parteria, también observamos y analizamos cémo este saber podia ser incluido dentro
del contexto escolar, lo cual nos arrojé temas como; la resignificacion de la escuela con
respecto a los saberes ancestrales, la relacion de saberes-conocimientos en la NEM y la
interculturalidad entre el saber ancestral y el conocimiento cientifico, estos temas son
importantes, pues nos ayudan a romper con esquemas impuestos por la educacion

occidental con la que hemos sido formados.
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Resultados
- Saberes de la parteria en la comunidad Mazahua

Este apartado se realiza con el objetivo de adentrarnos de manera general a los
conocimientos, saberes y cosmovision con la que se guiaban y aun se guian las parteras
mazahuas que, sin un intento de generalizar, se escribe de manera especifica de esta
comunidad El Pintado, Pueblo Nuevo. En algunas comunidades Mazahuas las parteras
eran consideradas como sabedoras en muchos ambitos, como lo es, la cura de
enfermedades, de maleficios, de otras enfermedades que no podian ser tratadas con la
medicina actual: el mal de ojo, dafio de estobmago, inapetencia y pueden variar de infante
a infante o en las personas de edad adulta; la mayoria de las veces requiere rituales
religiosos para su cura, y esto solo lo conocian o lograban verlo ellas, las expertas en el
tema. Las parteras también marcaban rutas para el tratamiento de multiples enfermedades,
no solo de las maternas y su descendencia, sino de la comunidad en general, estas
confiaban en lo que ellas sabian, exaltaban ese conocimiento pasando de voz a voz en la
comunidad.

De acuerdo a lo anterior y con las entrevistas realizadas en la comunidad, pudimos

recuperar los siguientes aspectos principales en las que las parteras ejercian sus saberes:

a. Diagnéstico
Las parteras para saber si la mujer estaba embarazada, el procedimiento consistia en
diferentes aspectos que, bajo una primera impresion se basaban en la observacion del
aspecto fisico y emocional de la persona, se basan en sefiales que rara vez suelen estar
equivocas, y que indican que si estdn fecundadas como lo son: Palidez, ojos unidos,
mirada triste, inapetencia o repulsion a los alimentos, vomito, somnolencia, debilidad,
ausencia de menstruacion, nauseas, mareos, entre otros; sintomas que la ciencia actual

reconoce como parte de los primeros meses de embarazo.
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b. Tratamiento
Después de identificar que la persona estd embarazada, la partera regularmente
hacia’/hace masajes con diferentes aceites al vientre de la mujer con el fin de acomodar
el feto para que durante el alumbramiento no se presenten problemas. Después de cada
sobada se coloca una faja con el propdsito de que el bebé no cambie de posicion, se
aconseja actividad corporal moderada, no alzar objetos pesados, llevaron una dieta
equilibrada y comer lo que se le antoje para no perder al bebé, asi como también
instrucciones acerca de los lugares los que no puede ir: panteones, funerales, cruzar

barrancas de noche, entre otros.

c¢. Parto
Normalmente, entre la comunidad mazahua lo mas comun era que la parturienta diera
a luz en su propia casa, solo con la ayuda de la partera y de su esposo, el cual era el
encargado de colocar una viga para que su mujer se aferrara a ella y asi permaneciera
en cuclillas, mientras la partera le soba la panza para recibir al beb¢, si el parto se
complica o tarda, las parteras le dan un té de hierbas “calientes” para agilizar el trabajo.
Para expulsar la placenta se sacude a la mujer por los costados con el fin de que la
placenta se despegue, posteriormente esta se entierra en un lugar lejano a la casay a
una profundidad considerable con el fin de que no sea encontrado por el perro o los
pollos, pues esto atraeria la mala suerte y también podrian contaminar con ella las

aguas, causando colera, vomito y diarrea.

d. Puerperios

En la comunidad mazahua cuando el bebé nacia se cortaba el cordon umbilical con un
pedazo de hilo rojo para después llevarlo a colgar a la punta de un arbol, esto seglin la
partera es para que no le tenga miedo a nada, pero también es una manera de que regrese
al lugar donde nacio. En los primeros dias a la mujer se le dan bafios con hierbas y se le
pide que cada noche coloque debajo de la cama del bebe un espejo con un cuchillo para
que la bruja no se lo llevé. Asi como guardar su respectiva cuarentena para que su cuerpo

S€ recupere.
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Los puntos que anteceden a este parrafo muestran de manera general y tal vez superficial
(porque no hemos ahondado en ellos) la combinacion entre saberes, conocimientos y
creencias que se desarrollaron/desarrollan en la comunidad Mazahua a través del tiempo,
estos coinciden con los de otras culturas mesoamericanas, aunque varian de acuerdo a
sus territorios y cosmovisiones, por ejemplo, en el uso de hierbas, pues en cada region
son distintas.

- Factores que han causado desaparicion de la parteria en la comunidad de El
Pintado Pueblo Nuevo

La Comunidad de “El Pintado Pueblo Nuevo”, como se menciond antes, esta ubicada en
el municipio de San José del Rincon, Estado de México, es una localidad perteneciente a
la cultura mazahua, en donde el 37% de su poblacion aiin conserva su lengua materna el
mazahua (INEGI, 2020) y donde aun conservan algunas tradiciones de sus usos y

costumbres que se han transmitido de generacidon en generacion.

En la comunidad segun los datos recaudados, las parteras tradicionales eran respetadas y
reconocidas por el servicio tan importante que se le brindaba a la mujer durante el
embarazo, el parto y el puerperio, asi como también, en los primeros dias del recién
nacido/nacida, sin embargo, con la construccion de las clinicas rurales en la comunidad,
por disposiciones legales y programas del gobierno, ademas del desprestigio que se les
dio a las parteras por parte de la medicina occidental desconociendo su sabiduria y en
muchas ocasiones siendo marginadas, excluidas y racializadas, tanto por ser mujeres, de
un pueblo originario, empobrecidas y analfabetas, como por los conocimientos que
poseian (tachandolas de brujas o chamanas), ha hecho que estos factores pongan en riesgo
la parteria tradicional, pues en una comunidad donde habia por lo menos una partera por

familia ya solo queda una en toda la comunidad.

La construccion del centro de salud en la comunidad fue introducido a la poblacién como
una fuente desarrollo y progreso donde no solo se atenderian partos, sino, todo tipo de
enfermedad, y con esto reducir las muertes maternas que se suscitaban durante el
embarazo, brindandoles mejor atencion con tecnologia y medicina mas avanzada, esto se

ve reflejado en el siguiente testimonio.

120



Yo tengo cinco hijos, de los cuales solo la primera la tuve en casa con ayuda
de mi abuela quien se dedicaba a la parteria, sin embargo, fue un proceso muy
doloroso que me llevo todo un dia de labor en el cual sentia que me moria,
para mis otros partos como ya estaba construida la clinica, decidi ir a tratarme
ahi, aunque la primera vez que fui ya tenia mas o menos seis meses de
embarazo el doctor me regafio por no llevar un control clinico, pero €l procesd
del parto fue mucho maés rapido y con menos dolor. (Sefiora Gloria,
comunicacion personal, 11 de mayo 2024)

En cuanto a las disposiciones legales, en el 2007 se creo el certificado de nacimiento
como un documento obligatorio para la obtencion del Acta de Nacimiento, invalidando

asi las constancias que otorgaban las parteras para los recién nacidos atendidos por ellas.

Con la llegada de las clinicas y doctores a la comunidad, a nosotras las parteras
se nos fue haciendo a un lado, si bien, al principio se nos tomo en cuenta para
ser como un enlace entre la comunidad y la clinica, se nos limitaba mucho y
se nos ponian cada vez mas trabas y requisitos que teniamos que cumplir para
seguir ejerciendo, como el de tomar cursos, nosotras que la mayoria no
sabiamos leer y escribir, ibamos a esos cursos nos daban una explicacion que
ni entendiamos pero habia una compafiera que mas o menos le sabia y ya nos
acercabamos a ella para preguntarle qué nos estaban explicando ya con eso
medio le sabiamos lo que nos explicaban, con esos cursos nosotras podiamos
dar un constancia para los nifios que atendiamos, pero luego nos dicen que eso
ya no es valido, que ya no sirve y pues es ahi donde mucha compaieras
deciden dejar la parteria diciendo que como se van a comparar con un doctor
estudiado y con mucha carrera, si yo sigo atendiendo a algunas mujeres de la
comunidad pero solo las sobo, les acomodo el nifio ya cuando van a parir las
mando con el doctor para que alld nazca el nifio y le den todos sus papeles.
(Sefiora Modesta [partera tradicional], comunicacién personal, 11 de mayo
2024)

El testimonio de la Sefiora Modesta nos muestra la persecucion e invalidacion por parte
del Estado y a través de politicas publicas de salud fueron propiciando su desaparicion,
muchas de ellas dejaron de ejercer por miedo, han sido invalidadas, pero mas allé de ello,
muchas fueron a la carcel, y hasta han creado leyes para que ellas dejen de ejercer, por
ejemplo, el tema de los certificados de nacimiento que ellas daban.

El ultimo de los factores para poner en riesgo la parteria, son los programas
gubernamentales que se han impuesto como obligatorios para beneficiar a la comunidad
con dichos programas como lo fue antes el llamado Prospera (El Programa de Educacion,
Salud y Alimentacion (Progresa) inicid el 8 de agosto de 1997), hoy traducidas como
becas del bienestar y la tarjeta rosa, en las cuales unos de sus principales requisitos es
acudir a platicas de salud en su clinica y llevar todo su historial clinico de la familia en

el lugar para asi poder recibir el apoyo economico.
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- La resignificacion de la escuela con respecto a los saberes ancestrales

En este apartado nos referiremos a la resignificacion de la escuela con respecto a los
saberes ancestrales, es decir, crear una nueva manera de como interpretar, recuperar,
valorar y salvaguardar los saberes de las comunidades, en este caso, el de las Parteras
Tradicionales dentro de la escuela, de la cual han sido invisibilizadas.

La pedagogia de la escuela mexicana habia estado basada en los principios eurocéntricos
con areas o asignaturas pensadas desde un enfoque universalista y monocultural que
imponia una vision tnica del mundo y en la cual el contexto y el bagaje del estudiante no
eran tomados en cuenta (y todavia tiene mayormente este enfoque, debido a que apenas
se estd intentado la reestructuracion de la escuela). En esta institucion educativa atin existe
una imposicion de la epistemologia hegemonica en el cual no se acepta otra forma de
pensar que no sea la establecida.

La Nueva Escuela Mexicana (16 de julio de 2019), es una propuesta educativa pedagogica
que estd tomando fuerza en cuanto a su propuesta del Aprendizaje Basado en Proyectos,
el trabajo comunitario, contextualizada y otros aspectos, aunque aiin hay mucho que hacer
y que cambiar dentro de esta se va avanzando poco a poco en esta transformacion.

Es por eso que el gran acierto que tiene la NEM vy lo cual se tiene que aprovechar lo mas
posible es el “co-disefio” curricular (se le llama asi al proceso que inicia la construccion
de los programas analiticos a cargo de los colectivos docentes, en estos se reconocen e
incorporan contenidos locales o territorializados no previstos en los programas
sintéticos), es importante sefialar que cuando se habla de resignificar y de reivindicar a la
escuela es un proceso que se piensa de manera integral, o lo mas posible, pues se piensa
desde la estructura escolar en donde se incluyen la resignificacion del rol de las y los
estudiantes, asi como la de las y los docentes, también del curriculum y su forma de
pensarse como una institucion que colabora y coeduca a las sociedades, pues se intenta
tomar en cuenta a la familia, la comunidad, la cultura y el contexto, tanto del estudiantado
como del profesorado, ademas, se busca que la escuela sea un espacio dialdgico (Freire,
1997) horizontal que se construye en comunidad y no mediante conocimientos
fragmentados.

Si logramos una convivencia horizontal y equilibrada en donde el profesorado, la

comunidad y el estudiantado sean los encargados de realizar el co-disefio curricular para
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completar un programa sintético que responda a sus necesidades reales, habria una gran

transformacion educativa en cada comunidad y las escuelas ya no seran vistas solo como

Figura 1. Fotografias de los dibujos que realizaron las
nifias y los nifios de la Esc. Primaria “Miguel Hidalgo y
Costilla” por el Dia Internacional de la Partera, el 5 de
mayo de 2024.

Fuentes: autores de este escrito

centros de transferencia del
conocimiento, sino como
espacios abiertos en donde ese
mismo saber se discute y se pone
al servicio para resolver las
problematicas comunitarias
reales en este caso el de las

Parteras Tradicionales.

Figura 1

- Relacion entre saberes-
conocimientos en la Nueva
Escuela Mexicana

Como ya hemos intentado mostrar, en cada contexto existen diferentes epistemologias y

cosmovisiones de las cuales podemos aprovechar dentro de la educacién como un nuevo

modelo de didactica, de esta forma estariamos abarcando lo que la NEM ha propuesto

(establece una politica orientada a defender y dignificar la escuela publica mediante una

educacion integral y humanista que es pedagdgicamente viable, congruente con los

postulados constitucionales y los planteamientos establecidos en la Ley General de

Educacion, que fue publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 13 de julio de 1993,

que al dia de hoy esta abrogada con reformas en el ano 2003.
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Esta ley regula la imparticion educativa, la obligatoriedad de recibir educacion y prestar
servicios educativos para toda la poblacion de los distintos niveles educativos, ya que los
saberes de las parteras tienen una didactica donde la relacion con las disciplinas no llega
a ser fragmentadas de los problemas de la sociedad o de sus comunidades, donde las
personas pueden ver reflejados problemas de la vida cotidiana, siendo asi, una didéctica
significativa para el o la estudiante.

Este trabajo recae gran parte en los y las docentes, donde su principal rol es ser guia
dentro del aula, estas actividades didacticas tienen que involucrarse desde diferentes
perspectivas, podriamos empezar con incorporar a cada una de ella el aspecto de
interculturalidad, donde se visualicen las identidades culturales, que incluyen las
cosmovisiones y lenguas de las comunidades, asi mismo, otros aspectos como el socio-
historico, el de género, entre otros; adaptando y reestructurando un programa o proyecto
donde el estudiantado se vea reflejado, incluido y valorado desde su contexto; pues en el
caso de los pueblos originarios, es indispensable que los materiales didacticos estén
transversalizados con la lengua perteneciente a la comunidad, también dando a conocer
la importancia que tiene las tradiciones culturales donde se presentan diferentes saberes
que se pueden aprovechar en la ensefanza de las disciplinas pero no para seguir
potenciando una cultura hegemoénica mundial, sino, para diversificar los conocimientos

desde diferentes epistemologias.

Es asi como podemos abarcar diferentes campos, como es: naturaleza-sociedad, como la
herbolaria; métodos de aprendizajes, geografia, historia, espafiol, funcionamiento del
cuerpo humano, en realidad pueden ser vinculados todos. En este mismo sentido, se
podrian abarcar los siguientes campos formativos, asi como ejes articuladores que

permitan observar y vivir el conocimiento de manera interrelacionada y no segmentada.
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De lo humano a lo comunitario: donde se podria estudiar las caracteristicas de la tierra,
sus habitantes y fendmenos que se presentan en la comunidad, a partir de esto podriamos
abarcar una geografia humana, donde se refiere mas al entorno construido y relaciones
humano-tierra y geografia fisica tomando al medio ambiente, asi mismo dar cuenta que
los ancianos y las ancianas de la comunidad conocen métodos de aprendizaje que le ha
dado la naturaleza para poder identificar estos fenomenos, o cuestiones climaticas,
permitiendo identificar una apropiacion de la cultura a través de las caracteristicas del

territorio y la territorialidad de los habitantes.

Lenguaje: La lectura y la escritura son practicas que ayudan a una comunidad donde
acceden a un texto a comprender el mundo cotidiano, aprender sobre otras formas de
vida, descubrir maneras de usar el lenguaje y crear nuevos significados, asi como

defender sus propios significados.

Ensenar las practicas socioculturales de lectura y escritura requieren crear puentes de
aprendizaje que conecten lo que se ensefia y aprende en la escuela con la vida en un
determinado ambito sociocultural fuera de la escuela. La propuesta didactica se basa en
la experiencia del profesorado y vincula a la escuela a resignificar la lengua y cultura con
la comunidad a través de proyectos de servicio comunitario. En lectura y escritura de

narrativas o cuentos sobre las parteras.

Etica, Naturaleza y sociedad.: se trabajaria con los rituales, ceremonias, creencias, y sobre
. o B ) todo con la cosmovision, tratando

Figura 2. Dibujo que representa la conexion del bebé,

la naturaleza y cuidados de la Partera. de que los estudiantes entiendan la

importancia de su cultura.

Asi como en estos campos

formativos podemos abarcar las

pedagogias de esta comunidad con

los saberes que las parteras han
adquirido en todo el proceso de
formacion/aprendizaje. Es de esta forma, en la que se puede profundizar tanto una
estructura lingiiistica y una practica social, asi como la expresion del arte, intentando

revitalizar la lengua y cultura.
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Dentro de este proyecto la comunidad juega un gran papel, ya que ellos deberan tener
una rigidez en cuestion de la lengua, es decir, hablar la lengua en todos los espacios
posibles, para que las nuevas generaciones tengan una familiarizacion con la lengua antes
de llegar a la escuela, de esta forma las y los infantes estardn aprendiendo la lengua de la

comunidad de manera natural y, al mismo tiempo, revalorizando su cultura y lengua.

- La interculturalidad de los saberes ancestrales y el conocimiento

cientifico.

La interculturalidad de los saberes ancestrales junto con los conocimientos

occidentalizados es tema de gran relevancia en la actualidad.

Es por eso que en el desarrollo de esta propuesta de didactica basada en los saberes de
las parteras, se relacionan ambos ideales, donde no se tienen que dejar de lado aquellos
pensamientos occidentalizados, los cuales nos han ensefiado durante mucho tiempo,
incluso se han discriminado los propios, estos no solo los han estereotipado, sino,
racializado; entonces, no se propone eliminar los otros saberes, mas bien, diversificar la
ensefianza-aprendizaje, donde no exista una jerarquia en el &mbito escolar y tampoco en
la sociedad. En el aspecto interno, entre los estudiantes diversos que existen en un
espacio escolar, se visualicen y valoren sus saberes e identidades, que no sean
invisibilizados y categorizados como saberes erroneos, ddndose por hecho como

invalidos.

Dentro de esta propuesta se trabajo con narrativas, cuentos, canciones y pinturas, donde
los estudiantes se identifiquen con su cultura y problemadticas cotidianas, reforzar el
sentido de pertenencia, asi como el esfuerzo por la revitalizacion de una lengua y cultura
a partir de sus constructoras de saberes.

Junto a estos aspectos da paso para un didlogo de los saberes, el cual ha sido esencial para
poder construir una educacion intercultural efectiva y pertinente, junto a la innovacion, y
creacion de nuevas didacticas que propicien la proteccion del patrimonio cultural y

lingiiistico, y como aspecto fundamental los saberes de la parteria de la comunidad.
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- Didactica alternativa, situada y significativa

La propuesta educativa que . L .
Figura 3. Dibujo sobre las Parteras Tradicionales

proponemos, es que sea alternativa,  realizado por una nifia de la escuela.

. .. . Fuente Autores de este escrito.
situada y significativa, ya que no

podemos generalizar que en todos
los contextos sea aplicable el
mismo formato de ensefianza-
aprendizaje en los nifos y las nifias,
hay variantes en cada comunidad

que necesitamos identificar, saber

qué estrategias educativas son

pertinentes y cudles no son aplicables dentro del contexto.

En esta investigacion acerca de las Parteras Tradicionales nos dimos a la tarea de
implementar una didéctica a través de una actividad que es muy relevante en la
comunidad mazahua, la cuales son las asambleas comunales, en estas los y las habitantes
de la comunidad discuten, dialogan y toman decisiones importantes para el beneficio del

pueblo.

Una asamblea con el tema las Parteras Tradicionales en la clase, fue lo que propusimos a
la maestra Raquel, que imparte clases en la comunidad en una Escuela Bilingiie
Multigrado con estudiantes de 5to y 6to afo.

El apoyo, tanto de la maestra y de las y los estudiantes, fue sorprendente y el resultado
aun mas. Para ser mas real, la actividad se realiz6 afuera del aula, en el patio. Todos y
cada uno de los nifios y las nifias daba su opinién acerca de las parteras, esto se llevo a
cabo a partir de los conocimientos previos de cada una/uno, siempre respetando el turno
del que hablaba, la mayoria dijo que ya no se practicaba la parteria, pero hubo dos que
comentaron que conocia a una persona que era parteray con esos comentarios despertaron
la inquietud de los/las demas, pues empezaron a preguntar qué, en donde vivia, como le

hacian para atender a una embarazada, etc.
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En conclusion, se llegd a un acuerdo sobre como fomentar y recuperar estas practicas
de las parteras. Las actividades mencionadas fueron: por medio de uno dibujé (actividad
que se realiz0), narrativas (cuentos), platica con una partera, y clasificacion de plantas

utilizadas por las parteras.

Esta forma de impartir una clase, result6 muy interesante, llamativa y creativa para los
nifos y las nifias, pues es algo con lo que conviven, observan y que los/las incita a
investigar, ademas de ser practico y significativo y que va mas alla de algo tedrico y sin
sentido para ellos. Este es solo un pequefio ejemplo de como se pueden trabajar los

saberes y conocimientos situados.

Figura 4. Nifia realizando la actividad del dibujo.
Créditos: Autores de este escrito.
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Conclusiones

Como se observa en este caso y de acuerdo a nuestro objetivo, se llega a la conclusion que si
bien la parteria tradicional era considerara como un patrimonio cultural para las comunidades
mazahuas donde las parteras no solamente tienen saberes acerca del parto, sino que saben
sobre plantas medicinales, ritos espirituales y rezos que podian sanar a cada uno/una de los/las
integrantes de la comunidad, esto se ha ido extinguiendo, por los diferentes factores ya
mencionados impuestos “desde arriba” (instituciones federales) como las disposiciones
legales y programas de gobiernos que violan los derechos humanos y culturales, ademas de
seguir reproduciendo la colonizacion que elimina lo diverso, sus acciones se vuelcan racistas,
clasistas y discriminatorias y se trata de la “destruccion de saberes ancestrales” provocado y
articulado por la aplicacion de politicas publicas sin pertinencia cultural y por la imposicion
de practicas culturales ajenas a la comunidad que est4 ocasionado el deterioro de la parteria.
Se propone una nueva didactica de acorde a las Pedagogias Alternativas o anticoloniales, en
la cual se puede trabajar la relacion de las pedagogias propias junto a la NEM, esta se daria
a través de una pequefia asamblea al inicio de clases donde los nifios y nifias junto a sus
profesores discutirian el tema a tratar, para posteriormente trabajarlas en conjunto con
actividades que propicien su creatividad y la necesidad de investigar las problematicas a las
que los y las estudiantes enfrentan diariamente, a la resolucion y desarrollo de una
interculturalidad critica, dejando a un lado los pensamientos discriminatorios o despectivos
hacia las parteras y sus saberes y conocimientos que han adquirido a lo largo del tiempo, pero
ademas con el firme objetivo de que las nifias y los nifios se sientan orgullosos y orgullosas
de sus identidades culturales, que sepan que sus conocimientos son valiosos y deben

mantenerse vivos.

Para finalizar la investigacion se ofrecen dos conclusiones: en el primer caso, donde la
parteria estd casi extinta, esto ocasionado por la imposicion de lineamientos legales y
programas de gobiernos que violan los derechos humanos y culturales. En la segunda
conclusion la investigacion realizada busca y trata de crear una didactica alternativa, situada
y significativa donde la escuela retome los saberes y bagajes de los nifos y nifias dentro del
aula comprendiendo y valorando la importancia de los saberes con los que cuentan los
pueblos originarios, rompiendo la jerarquia del pensamiento accidental que ha hecho que los

saberes ancestrales estan siendo suprimidos y exterminados por completo.
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Introduccion

La exclusion socio historica de los conocimientos y saberes de los pueblos originarios
dentro de la escuela tradicional mexicana ha generado la eliminacién de cosmovisiones
valiosas para el desarrollo humano, ademds de eliminar y colonizar personas
infravalorando sus identidades culturales a partir de la imposicion de otra civilizacion

(Maldonado-Torres, 2008; Quijano, 2014).

Las principales problematicas de la educacién en México se ha venido visualizando a
partir de las luchas de los pueblos originarios y afromexicanos, dentro de estas se
manifiestan en contra de una pedagogia heredada en el territorio mexicano que, como
sefalan, surge a partir de la colonizacion de dicho territorio, mencionan que, en al menos,
el siglo XX, se ha desarrollado un sistema educativo centralizado, es decir, a cargo de la
institucion educativa mexicana, que también es sefialada como aquella que reproduce la
colonialidad (Quijano, 2000) en el pais y que afecta directamente a estos pueblos, y a la
poblacion en general, pues esta es eurocentrada, en el sentido de que se reproduce
unicamente la cultura euroccidental, y reclaman que se invisibilizan y eliminan otras

epistemologias, cosmovisiones, lenguas diversas que alin persisten y resisten en México.
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La formacion escolarizada suele estar descontextualizada, es decir, no se reconoce dentro
del aula el territorio del estudiantado, no se toman en cuenta sus territorios, esto provoca
que la educacion que se recibe no sea significativa y no se aprehende, pues este contexto
es totalmente ajeno a muchas realidades en el pais, es por ello que, la Nueva Escuela
Mexicana (SEP, 2019), recuperando muchas de las demandas de estos pueblos, y
colocandose en pro de una justicia sociocultural y epistemologica propone un modelo
educativo en el cual se coloca al estudiante en el centro, lo que implicaria que la relacion
docente-estudiante sea horizontal, ademas de priorizar los conocimientos previos del
estudiantado, es decir, que a partir de tomar en cuenta su contexto-territorio (pues no
podemos separarnos de este) se potencian, valoran y conservan sus saberes y

epistemologias.

Por lo anterior descrito brevemente, en este escrito se retoma la educacion colectiva como
un medio de descolonizacion de la educacion y por medio de las aportaciones teoricas de
Paulo Freire.

El objetivo es mostrar los resultados del Proyecto de Pedagogias Alternativas: Parteria
tradicional, en dos universidades de México, realizado dentro del Proyecto Integrado
Universitario (PIU) de corte internacional, interinstitucional e intercultural. Para su
realizacion se llevo a cabo la metodologia de Aprendizaje Basado en Proyectos (Vergara,
2021). Los principales resultados resaltan que la educaciéon comunitaria, a partir de la
recuperacion de conocimientos territorializados tuvieron un impacto importante en las y
los estudiantes, reflexionando sobre los conocimientos de sus comunidades u otras, asi

como el proceso de trabajo en equipo potencia la comunidad en el aula.

En este contexto de reflexion, el Proyecto Parteria Tradicional y Pedagogias Alternativas
(PPTPA), concebido desde el trabajo colectivo, mostrd su potencial para deconstruir
esquemas mentales eurocentrados en estudiantes de la Licenciatura en Educacion
Indigena, abriendo un camino hacia un proceso continuo de descolonizacion del ser

partiendo del reconocimiento y valorizacion de sus propias culturas.
Contexto

El PPTPA se desarroll6 dentro del Proyecto Integrativo Universitario (PIU) de corte

internacional, este es coordinado desde la Universidad de Sdo Paulo en Brasil y en este
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colaboran universidades de otros tres paises (Republica Dominicana, Peru y México). Un
aspecto interesante del proyecto es que se pensd para ser abordado de manera
interdisciplinaria, pues las carreras vinculadas son Pedagogia, Educacion Indigena,

Obstetricia, Lazer y Turismo, entre otras.

El objetivo buscd generar proyectos que partieran de problematicas reales, pues estas
mayoritariamente son multifactoriales, en este caso, una de las demandas sociales mas
fuertes a nivel Latinoamérica es la que atafie a los pueblos originarios, pues han sufrido
violencia sistematica desde hace mas de 500 anos atras, la tematica de las Parteras
Tradicionales fue uno de los intereses dentro del PIU, asi como las Terapias Comunitarias

Integrativas (TCI).

En el caso de los grupos de las universidades de México, los y las estudiantes se forman
en pedagogia, su profesion debe ser abordada desde enfoques interdisciplinario y
transdisciplinario para ser comprendido, pues en el caso de las parteras tradicionales las
violencias sistematicas que se manifiestan sobre ellas debe ser estudiado desde diferentes
disciplinas, entre las que podrian destacar: la antropologia, sociologia, filosofia,
psicologia, entre otras; ademas de ir mas alld de estas tomando en cuenta a actoras y

actores no académicos.

Es por ello que al estudiantado de Educacion Indigena y, otras relacionadas con el &mbito
educativo, les interesa acercarse al estudio e investigacion de los fendmenos sociales para
comprender las realidades, sus realidades, y llevar a cabo proyectos pedagogicos

encaminados hacia una transformacion social més justa.

En el caso especifico de México, el fendmeno que atafie a las Parteras Tradicionales
revela una violencia desencadenada desde la colonizacion y perpetuada a través de la

colonialidad (Quijano, 2014). Como sefialan Alvarez y Hernandez (2022):

(...) la tendencia del sistema de salud mexicano ha estado encaminada hacia la
desaparicion de la parteria tradicional o a su sustitucion por la parteria
profesional. Este hecho, ha dado como resultado la disminucion acelerada del
ejercicio de la parteria tradicional, que se enfrenta tanto a la coaccion del
sistema de salud estatal, como al asedio de su practica mediante otros medios,
como el empleo condicionado de los programas sociales de asistencia a la
pobreza o las limitaciones legales para expedir los certificados de nacimiento
de los bebés nacidos en casa. (Alvarez y Hernandez, 2022, p. 90)
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La problemadtica se puede estudiar desde lo médico, lo social, lo antropoldgico, lo
pedagogico y otras disciplinas, pero desde las primeras indagaciones y, de acuerdo al
sesgo de la investigacion, la mayoria de los datos coinciden con que en ellas recae
continuamente el racismo, discriminacion e infravaloracion de sus epistemologias como
parte de la herencia colonial que se nos implant6 y que se sigue reproduciendo a partir
del Estado y sus instituciones. Estas violencias no solamente recaen en la practica de la
parteria tradicional, sino en todo lo que sea ajeno a lo euroccidental, como ya desde hace

siglos atrés se viene realizando.

Desde el ambito educacional institucionalizado sucede el mismo fenémeno de
eliminacion, desde este se define lo que es valido para conocer, saber, ser y mas; desde
su logica desplazan epistemologias valiosas, pues para controlar a un pueblo hay que
controlar sus pensamientos, sus conocimientos, sus culturas (Thiong'o, 2015) y esto
solamente se logra imponiendo una educacion colonial que elimine identidades

prehispanicas.

La necesaria transformacion de la educacion escolarizada tradicional y colonial a una
diversificada epistemologicamente y para la libertad es una lucha que se ha llevado a cabo
“desde abajo” bajo una corresponsabilidad educativa entre las comunidades, y también
de la mano con académicas y académicos que se unen a estas con el firme objetivo de
crear una educacion anticolonial (Méndez-Reyes, 2021). Los conocimientos y pedagogias
de las Parteras Tradicionales son solo un ejemplo a seguir para implementar en la

transformacion de la escuela.

Los resultados que aqui se muestran son los obtenidos de dos grupos de la Universidad
Pedagogica Nacional Ajusco, estos pertenecen a la carrera de Educacion Indigena, el 80%
del estudiantado son provenientes de una cultura originaria de este territorio y es por ello

que la poblacion es relevante para este andlisis.
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Dos de los principales objetivos de la realizacion del PPTPA fueron:

- Fomentar el desarrollo o crecimiento de una formacion decolonial en el aula a
partir de la metodologia Aprendizaje Basado en Proyectos (ABP) en
estudiantes del ambito educativo.

- Reflexionar sobre los cambios que requieren las escuelas representantes de los
pueblos originarios y urbanos, en el contexto de una nueva politica educativa
que redefina el funcionamiento del sistema educativo nacional e internacional,
asi como generar discusiones tedricas y metodologicas innovadoras con el fin
de contribuir a los debates del sentido de la reforma educativa actual,
visualizando y valorizando las pedagogias Alternativas propias.

Metodologia

Las instituciones participantes buscaron generar un proyecto especifico, uno que estuviera
acorde a los intereses educativos de la Nueva Escuela Mexicana. Se eligio la tematica de
Parteras Tradicionales, el cual se impartio en las carreras de Educacion Indigena y
Pedagogia de la Universidad Pedagégica Nacional (UPN) y la Facultad de Estudios
Superiores Aragon (FES Aragon) de la Universidad Nacional Auténoma de México,
respectivamente. Se trabajo con 3 grupos participantes que cursaban las materias:
“Didacticas en contextos de diversidad sociocultural”, “Proyectos educativos en
contextos de diversidad” y “Taller de Investigacion Etnografica” en estos tres grupos se
desarrolld el Proyecto “Parteras Tradicionales y Pedagogias Alternativas”, del cual,
debido al corto espacio, en este articulo solo se comparten los resultados obtenidos en los
grupos de la UPN, a partir de una de las categorias de investigacion surgidas dentro del
proyecto, la cual es con respecto a la “descolonizacién del conocimiento y del ser en el

aula”.

Figura 1. Esquema general de los espacios en donde se aplicé el PPTPA.

“Didacticas en conetxtos de
diversidad sociocultural” \
Indigena ~| “Proyectos educativos en Proyecto: Parteras y

“ contextos de diversidad” | | Pedagogias Alternativas

(PPPA)
FES Aragén - — /
— | Pedagogia |[—— “
- UNAM Taller de Investigacion

Etnogréfica”

Fuente: elaboracion propia.
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Involucrar a quienes somos parte de la sociedad en la resolucion de las problematicas
propias de cada comunidad y en todo ambito, implica que se desarrolle un ser colectivo,
que desarrolle la habilidad de trabajar de manera comunitaria y con alta responsabilidad
social; que establezca una co-rresponsabilidad educativa en todos los aspectos. Se
implement6 la metodologia del Aprendizaje Basado en Proyectos (ABP) caracterizada
por trabajar “desde y para la realidad”. No suplantan la realidad para recorrer el camino
del aprendizaje, sino que se comprometen con esta directamente (Vergara, 2021, p. 34),
es decir, se trabaja desde nuestro propio contexto promoviendo la introspeccion y la
autoetnografia.

La lectura de la realidad en comunidad es un aspecto que Paulo Freire (1991) mencionaba
como fundamental para la transformacién personal y social, con impacto directo sobre
ella a través de la reflexion y la praxis.

El Proyecto se desarrollé6 como una primera fase, durante el 2024-1, en un aproximado
de 5 meses, pretendiendo que se realizara en diversos colectivos conformados de grupos
de estudiantes y en comunidad, conformada por toda el aula.

El PPTPA se llevé de manera en que las actividades didacticas para el aprendizaje-
enseflanza se realizaran de manera horizontal, comunitaria, reflexiva-critica,
territorializada, y fuera del aula, con el interés de una formacion por medio de pedagogias

alternativas, las que pueden definirse como parte de una educacién no tradicional,

(...) también llamada convencional, oficialista y obligatoria, la cual presenta
caracteristicas de formalismo, de autoritarismo, de memorizacion y repeticion,
obedeciendo a un estilo que evidencia la existencia de una marcada tendencia
competitiva e individualista que inculca la pasividad y el conformismo en
quien “aprende” en el ambito escolar. (Alirio, Africano, Febres-Cordero,
Carrillo, 2016, p. 238)

La metodologia del ABP pretende un cambio dinamico, flexible y significativo en los
implicados e implicadas, de tal manera que estos sean capaces de construir su propio
conocimiento, apropiarse de todos los medios que les sean significantes para recuperar
informacion, incluido el cuerpo, los sentimientos y emociones, como también lo
recomienda Vergara (2021).

El objetivo de este proyecto fue que los y las estudiantes, a partir del reconocimiento del
llamado movimiento de las epistemologias del sur encabezado por varios educadores y
educadoras latinoamericanas, reflexionen sobre los cambios que requieren la escuela de
los pueblos originarios y urbanos, en el contexto de una nueva politica educativa que
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redefina el funcionamiento del sistema educativo nacional e internacional, con la idea de
difundir los resultados de investigaciones, en el sistema educativo, el mundo académico
y publico en general, asi como generar discusiones tedricas y metodoldgicas innovadoras
con el fin de contribuir a los debates del sentido de la reforma educativa actual,

visualizando y valorizando las Pedagogias Alternativas propias.
Construccion del Proyecto Parteras y Pedagogias Alternativas (PPPA)

Este surgi6 a partir de la motivacion que ejercieron los docentes hacia el estudiantado, en
donde sembraron el interés sobre la tematica de la Parteria Tradicional. La mayoria, a
pesar de que viven en comunidades rurales e indigenas y, que es mas probable que sepan
y hayan interactuado con parteras, la sorpresa fue que no tenian mucha idea, sin embargo,
durante la planeacion comenzaron a adentrarse a sus propios territorios. La planeacion en

primera instancia fue:

Incitacion al interés por la investigacion sobre temadticas especificas reales
propias. Saber mas sobre la Parteria Tradicional.

Cuestionar sobre la Parteria Tradicional y vincularla con lo pedagégico-
educativo.

Inicio del proyecto

Las y los estudiantes, fueron construyendo su propio proyecto, eligieron la metodologia
del Aprendizaje Basado en Proyectos y decidieron e identificaron a parteras de sus
pueblos originarios u otros, otros tantos entrevistaron a las propias mujeres de sus
familias, conocidas o también contactaron a parteras para entrevistarlas y saber mas de
sus practicas y conocimientos. Cabe decir que, en un inicio, las chicas y los chicos tenian
incertidumbre sobre la vinculacion de sus materias con el tema de las parteras, pero poco
a poco fueron construyendo su conocimiento a través de la reflexion y la informacion

para poder realizar esta gran labor.
Punto medio del proyecto

Se atravesaron las vacaciones de Semana Santa y regresaron con datos obtenidos de
quienes entrevistaron. En las siguientes sesiones fuimos reflexionando sobre los

testimonios en conjunto con las lecturas propuestas, entre ellas las de Paulo Freire.
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El trabajo comunitario que realizé el estudiantado se llevd a cabo por equipos, sin
embargo, el aprendizaje fue colectivo, mas alla del s6lo equipo, pues se reflexionaba en
conjunto con el profesor, las profesoras, las personas entrevistadas, los miembros de otros

equipos y, finalmente con las otras instituciones del pais y extranjeras.

Durante este tiempo se observo un avance en la De-construccion de los esquemas
educativos de las y los estudiantes, y en general, diria yo, sobre todo con el objetivo de
visualizar las culturas de cada uno/una de las estudiantes, asi como lograr valorar los
saberes, conocimientos y creencias de las parteras Tradicionales que, en su mayoria
pertenecen a un pueblo originario y que, a lo largo de los tltimos 500 afios han sido
perseguidas y asediadas al seguir ejerciendo su labor de Parteras Tradicionales (Benitez,
Ramirez y Santos, 2022), se han degradado e infravalorado sus conocimientos por quienes
poseen un pensamiento colonial, sefialando que las parteras no conocen de medicina, aun
cuando en toda la historia de la comunidad han traido al mundo a muchas personas y han

mantenido viva la especie humana.

El objetivo de este proyecto no era que el estudiantado se convirtiera en experto en
parteria tradicional, sino, que a partir de ellas y de sus practicas logren observar sus
formas de aprender-ensefar, pues nos dedicamos a la educacion, pero principalmente
aquella que conlleva una justicia epistemoldgica, y en el caso de las parteras, ellas han
aprendido de manera oral, practica, visual, y con la experiencia, ademas de contar con los
saberes y conocimientos transmitidos generacionalmente y que no han sido valorados por
la ciencia, pero esta si ha extraido informacion sobre plantas y sus usos medicinales, asi
como otras técnicas de parteria sin darles el crédito, sin embargo, la pedagogia de las
parteras tradicionales se diferencia de la pedagogia heredada o colonial, pues ellas ejercen
su practica a partir de cosmovisiones propias, su territorio y de manera humanitaria y
comunitaria, aspectos que se convierten en de coloniales al resistir ante la imposicion de
una cultura hegemodnica impuesta como universal y unica, desvalorizando otras

pedagogias y formas de ver y vivir el mundo (Ortiz, 2019).

Finalizacion del proyecto

Documentacion escrita de los resultados de sus proyectos.
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Discusion y resultados

Dentro del proyecto “Parteras y Pedagogias Alternativas” ya mencionado, se trabajo y
adapté a las materias que cursaron las y los estudiantes, ademas de apegarnos a la
bibliografia recomendada, la cual fue muy relevante la de Paulo Freire, brasilefio autor
obra “Pedagogia del Oprimido”, una de sus obras mads citadas, Freire propone una
pedagogia que concientice a las clases populares de su realidad, una en la que las personas
se apropien de sus conocimientos y en comunidad construyan otros futuros, ademas de
que uno de los principales objetivos es que no seamos presa facil del poder, y seamos
capaces de transformar nuestras realidades, pero para ello, es necesario “leer nuestra
realidad”. La teoria freiriana, en la actualidad, es percibida por algunos tedricos de las
pedagogias criticas como un referente decolonial, aunque en sus tiempos €l no utilizo este
concepto en la actualidad es recuperado constantemente. La descolonizacion se entiende
como “un sinnimero indefinido de estrategias y formas contestatarias que plantean un
cambio radical en las formas hegemonicas actuales de poder, ser, y conocer” (Maldonado-
Torres, 2008, p. 66), en este sentido, la Pedagogia del Oprimido y la Pedagogia de la
Esperanza que propone Freire, son en si una actitud o actitudes descoloniales, porque
estan directamente en contra de las 16gicas de opresion de quienes tienen el poder y del

sistema mundial colonial.
Descolonizacion del conocimiento y del ser (parte final del PPPA)

Uno de los objetivos del proyecto fue la deconstruccion de los esquemas mentales
construidos a partir de la formacion educativa en una escuela que reproduce la
colinealidad, que se -caracterizan por: ser eurocentrada, por homogeneizar el
conocimiento en las escuelas a pesar de ser multidiverso; por la invisibilizacién de
diversas culturas en el mundo, incluyendo sus lenguas, la construccion de un estudiante

pasivo en el que, segin Freire, se depositan conocimientos, entre otros aspectos.

Las y los estudiantes reflexionaron en conjunto con sus compafieras y compafieros, las
entrevistas les hicieron dar un giro radical a sus propios pensamientos, ademas de que
realizaron sus proyectos desde sus realidades. Crearon diversos trabajos en el aula, tales
como narrativas individuales y grupales en las que podian expresarse y manifestar sus

aprendizajes, acuerdos o desacuerdos; algunas exposiciones de sus avances de
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investigacion, actividades senti-pensantes en el aula trabajada con el cuerpo, asi como
reflexiones escritas en el momento.

Un estudiante, proveniente de una de las culturas mayas, escribid en sus resultados que:

Durante el proceso del proyecto que se hizo, aprendi la importancia que tiene
la descolonizacion, sobre todo los factores que influyen en ¢él. Con el fin de
valorar la diversidad cultural, asi como incluir en la base del sistema educativo
los mismos.

Sin darme cuenta he tenido mis ojos vendados (...), hoy en dia, comprendi que
la colonizaciéon nos lleva al silencio de nuestro origen, sin embargo, la
participacion consciente, mediante el pensamiento critico, nos hace
comprender nuestra realidad. (Moreno, J. reflexiones escritas en clase)

Para Paulo Freire, la educacion comunitaria es el “acto de educarse en los contextos
vivenciales” (Pérez y Sanchez, 2005, p. 318), que tienen que ver mayormente con co-
educarnos dentro de nuestra propia realidad contextual, en vinculacion con nuestro
territorio que implica un espacio y un tiempo especificos y este estudiante Tseltal, por

medio de lo que implicé y significod este proyecto, reflexiono.

Una estudiante de origen oaxaquefio también se ha visto reflexionando a la institucion
educativa en conjunto con su origen cultural y menciona que: “Con el tema de las parteras
me permito conocer todo aquello que desconocia, que fortalece mis ideales y que hace
valorar parte de mi identidad” (Pérez, M. Testimonio escrito, 23 de mayo del 2024). En
una de las actividades durante las sesiones en donde se abordé a Paulo Freire, se propuso
una dindmica escritura-sentireflexionada, se les pidi6 a las y los estudiantes elegir una
frase o una idea de la teoria Freirina con la que coincidieran y la vincularan con sus
propios proyectos y vivencias, y los resultados fueron gratificantes, una de ellas senti-
reflexiond sobre la idea de la teoria Freirina que eligi6: La experiencia debe ser

significativa para el aprendiz.

Para mi, lo mas importante es lo que se vive y queda en el recuerdo, en maya,
esa palabra [experiencia] lleva un sentimiento mas complejo y eso es parte de
lo que nos determina como personas, por eso busco transmitir esa idea a los
demas como parte activa de la experiencia, ya que estas, sean buenas o malas,
siempre se quedan grabadas en nosotros y nos ayudan a aprender. Todas las
parteras de mi pueblo recuerdan o recordaban, cémo fue la primera vez que
ayudaron a un bebé a nacer, recordaban olores, sensaciones, pensamientos y
miedos de ese momento, repasaron y corrigieron lo necesario, y la segunda vez
fue mas calma, mas sabiduria, tuvieron una guia que les ayudo a comenzar el
camino, pero poco a poco comenzaron a recorrerlo “solas”, con base en lo
vivido y experimentado. He aqui la importancia de hacer una educacion mas
consciente, donde no sélo podamos equivocarnos una vez, donde sean mas,
donde podamos sentir, oler, probar ¢ involucrarnos. (Guzman, D., testimonio
escrito, 23 de mayo del 2024)
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La estudiante de origen maya ha comprendido la importancia del “error” al hacer, del
sentir, para un aprendizaje significativo y méas humano, lo cual se convierte en actitud
decolonial, debido a que, en la institucion educativa, por largo tiempo, se infravaloraron
los sentimientos y actividades deportivas y artisticas priorizando las de las ciencias
exactas. Por lo anterior, se infiere que, al trabajar en comunidad, sobre los propios
aspectos comunitarios “en forma de ideas practicas y habitos, implica necesariamente una
accion critica y, al mismo tiempo, respetuosa y solidaria” (Fuentes, 2011, p. 171),
aspectos que se visualizan con los testimonios escritos, como también lo manifiesta este
estudiante:
Lo que busco con la teoria de Paulo Freire es romper con las formas en que
nos han dominado, en la cual han hecho que los saberes ancestrales que
teniamos estén o hayan sido exterminados por completo, por medio de una
educacion occidentalizada que se cree duefia Unica del conocimiento. El
proyecto educativo [parteria y pedagogias alternativas] busca romper con este
autoritarismo de (educacién) conocimiento implantado a través de nuestros
propios contextos y bagajes, una forma de impartir una nueva estrategia

educativa, que sea significativa e igualitaria para todos los nifos. (Segundo, P.,
testimonio escrito, 23 de mayo del 2024)

Freire propone una pedagogia del oprimido que implica que, a partir de una conciencia
sociohistorica, conozcamos nuestro pasado y reflexionemos sobre nuestro presente para
co-construir un futuro, segiin Pérez y Sanchez (2005), estos aspectos hacen que el ser
humano “conozca y se reconozca en el mundo. Es la relacién hombre-mundo [humano-
mundo], bien sea a través de la escuela, con el trabajo intelectual, o mediante el contacto
con la realidad” (p. 320), pero, por qué no ambas, tal como se realizd con estos

estudiantes.

La escuela colonial ha logrado desarrollar en los pueblos sometidos lo que Paulo Freire
(2011) llama la “cultura del silencio”, en donde se niegan muchos tipos de expresion, se
inhibe la formacion de “alfabetas politicos”, pues aunque acudamos a la escuela a
complementar nuestros saberes, raramente se realiza desde la lectura del mundo propio,
“tener la capacidad para desarrollar un constante proceso cognoscitivo para pronunciar el
mundo, requiere de un esfuerzo mayor, es necesario que los hombres y las mujeres

asuman un papel creativo y pensante ante su realidad” (Freire, 2011, p. 19).

Finalmente, como parte de su evaluacidon [cualitativa] final, las y los estudiantes

presentaron ante el publico general, por medio de un Foro organizado en México, sus
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resultados de investigacion, con el firme objetivo de visualizar las pedagogias de las
parteras tradicionales que han sido discriminadas, racializadas, infravaloradas, a lo largo
de mas de 500 afios y que tiene un origen de estratificacion desde la construccion del
racismo. Del mismo modo, se pretende que el estudiantado culmine esta investigacion
documentando sus resultados obtenidos para ir construyendo memorias sobre las Parteras
Tradicionales para valorar y visualizar su labor y, que sean publicados en una revista de

educacion.
Conclusiones

El Proyecto Parteria Tradicional y Pedagogias Alternativas (PPTPA), enmarcado en la
teoria freiriana, demostrd ser una estrategia efectiva para fomentar la descolonizacion del
conocimiento y del ser en el contexto escolar. Logré fomentar la investigacion
comunitaria y territorializada decolonial que promueve la transformacion a favor de la

justicia que demandan nuestros pueblos.

El trabajo por proyectos aporta al desarrollo de un pensamiento critico a partir de crear
una conciencia socio historica critica al comprender las formas de opresion que se ejercen
desde el poder, especialmente sobre los grupos histéricamente vulnerados, como es el

caso de los pueblos originarios y afromexicanos.

El reconocimiento de las epistemologias diversas en todo el mundo permite ser
visualizadas y valoradas, con ello se mantendrian vivas otras formas de ver y pensar el
mundo y la vida, viéndolas como una forma de aportacion de conocimiento valioso a la
humanidad con el aporte de los conocimientos de cada grupo cultural especifico en el

mundo logramos conocernos mas como seres humanos.
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Dora Mariela Salcedo Barrientos
Universidade de S&o Paulo, Brasil
Giovanne Braggion
Universidade de S&o Paulo, Brasil
Nathalia Silvestre
Universidade de S&o Paulo, Brasil
Isabelli Batista Miranda
Universidade de S&o Paulo, Brasil

Introducio

O tema escolhido teve como base: “Sobre el lugar de la medicina tradicional y las Parteras
Nahuas en Chignahuapan Puebla”, a ideia foi trazer esta abordagem para a realidade
brasileira, apresentando a medicina tradicional das tribos indigenas que residem no norte
e nordeste do pais, sua relagdo com a natureza e o parto, a existéncia do parto humanizado
nas tribos hd muitos anos e a necessidade da preserva¢do da medicina tradicional e a
influéncia na regido em que ¢ presente.

A preservagdo da medicina tradicional indigena, tema baseado na abordagem das & quot;
Parteras Nahuas en Chignahuapan Puebla, México, ndo s reflete a necessidade de
respeitar a riqueza cultural das comunidades, mas também destaca seu papel como uma valiosa
fonte de conhecimento ancestral. Este trabalho visa explorar a importancia desse patriménio,
enfocando sua influéncia e as diversas culturas presentes nas comunidades indigenas dessas
regiodes.
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A discussdo sobre o parto humanizado ganhou destaque no meio médico, principalmente
devido a falta de adesdo e/ou implementagao inadequada dessa pratica, o que ¢é curioso,
j& que existem tribos indigenas brasileiras que o realizam hé mais de 500 anos. O cenario
atual da medicina tradicional indigena ¢ impressionantemente positivo na regido norte e
nordeste do Brasil, mas existem obviamente os que discordam ou tém preconceito.
Entretanto, a demonstragdo de apoio para preserva-la e a adaptabilidade para a medicina
moderna sao maiores € essenciais para a preservacao de uma cultura ja fragilizada, mas
que pode nos ensinar muito.

A énfase na relagdo entre saberes tradicionais e meio ambiente mostra como a medicina
indigena considera a natureza como parte integral da causa e cura das doengas. A
preservacao da medicina tradicional indigena nao somente respeita a identidade tinica e a
diversidade cultural de seus povos, mas também oferece valiosos exemplos para a
medicina moderna, especialmente no contexto do parto humanizado. Aprofundar essa
compreensdo enriquece as praticas de satide contemporaneas, mas também promove uma
abordagem holistica que reconhece a profunda conexdo entre os saberes tradicionais, a
natureza ¢ a transmissdo de sabedoria de geracdo em geragdo. Esse tema ¢ crucial,
evidenciando a necessidade de aprender com essas culturas e integrar saberes ancestrais

na pratica médica moderna.

Objetivos
Mostrar a importancia da preservacao da medicina tradicional indigena e sua influéncia,
diferentes tipos de culturas nas proprias comunidades indigenas e exemplos que podem

ser seguidos pela medicina moderna na questdo do parto humanizado.

Metodologia

Para a elaboracao do trabalho, realizamos uma busca em artigos académicos e reportagens
a fim de explorar o cendrio da medicina tradicional indigena no Brasil, destacando
histérias e artigos de comunidades da regido Norte e Nordeste.

Além disso, durante o levantamento bibliografico, exploramos visdes ambientais e de
lazer e turismo para construir uma analise cruzada dos dados entre o tema e nossos estudos
de Gestao ambiental e Lazer e Turismo, aplicando também, conceitos adquiridos durante
discussdes em sala de aula nas disciplinas de Psicologia, Educagdao e Temas

Contemporaneos.
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Resultados

A preservacao da medicina tradicional e a sua influéncia nas regides proximas na capital
do Amazonas, existe desde 2009 o Bahserikowi (Centro de Medicina Indigena da
Amazobnia), local onde funciona como um hospital comum. As pessoas chegam com seus
problemas e recebem tratamento adequado com base em processos de medicina
tradicional das tribos que participam do centro.

Para os indigenas, a relagdo com o meio ambiente ¢ fundamental para a compreensdo das
doengas e sua cura. Acreditam que perturbagdes ambientais, como invasdes nos espagos
habitados pelos Waimahsa, seres que cuidam dos recursos naturais, podem resultar em
enfermidades. Portanto, o tratamento indigena vai além de remédios, envolvendo plantas
medicinais, benzimentos ¢ mudancas de habitos, como dietas especificas e abstinéncia
sexual.

Nao existe kumud (pajés) o suficiente para realizar o atendimento e tratamento das
pessoas

que vao até 14, por isso, depois de muito tempo sendo rigido sem passar os conhecimentos,
hoje ¢ possivel realizar um processo rigoroso de capacitacdo para se “tornar” um kumua
e atender no centro. A aquisi¢do de conhecimento entre os pajés ocorre por meio da
abstinéncia, do isolamento social, da dieta e do acompanhamento direto de outros pajés
especialistas e formadores, possibilitando o aprendizado sobre o uso de determinadas
substancias para acessar o dominio do conhecimento.

Grande parte desse saber ¢ transmitido oralmente entre geracdes, evitando a perda de
informagdes. Com o passar dos anos, a Hutukara Associacdo Yanomami, em parceria
com o Instituto Socioambiental, em 2015 langou o projeto “Manual dos remédios
tradicionais Yanomami”. Este documento pode ser acessado no Google Arts and Culture
por qualquer um (Hutukura Associagdo Yanomami; Instituto Socioambiental, 2015).
Outra influéncia de atuagdo nas regides Norte que temos como exemplo ¢ a Maternidade
Enfermeira Celina Villacrez Ruiz, localizada em Tabatinga, um espago designado para
oferecer atendimento exclusivo a parturientes indigenas, que deixa as maes confortaveis
e com a prontidao da equipe da unidade sem ferir os costumes. A unidade conta também

com tradutor de linguas indigenas para auxiliar os pacientes.
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Saberes tradicionais e saude materna

Outra iniciativa para manter a preservacdo de informagdes e saberes tradicionais
indigenas, mostrando tratamentos antes, durante e no pos-parto, ¢ um projeto da Fundacao
Oswaldo Cruz. Mediante video-receitas, transmitem conhecimentos populares
relacionados a nutri¢ao e seguranga alimentar de maes e bebés.

No entanto, a pesquisadora que esteve diretamente envolvida no projeto, Angélica
Baptista Silva, destaca os desafios enfrentados e a interferéncia da cultura ndo indigena,
como a introducdo de alimentos industrializados. Esses alimentos comprometem a
nutricdo adequada, gerando tanto desnutricdo quanto obesidade. O projeto traz a
necessidade de reconhecer e incorporar os saberes das parteiras indigenas nas praticas de
saude e politicas publicas, especialmente diante da vulnerabilidade enfrentada por essas

comunidades.

Parteira ou Obstetriz?

Inicialmente, precisamos entender as distingdes entre os papeis de 'parteira’ e 'obstetra’.
Basicamente, a “parteira” ¢ o titulo mais antigo dada a esta profissdo que hoje chamamos
“obstetra”, mas, na verdade nao € so isso, os obstetras t€ém um papel fundamental no
cuidado da mae e da crianca, tanto antes quanto durante e depois do parto. Ela ¢
responsavel para que tudo ocorra do jeito que a paciente preferir, previne que nenhum dos
seus direitos seja violado durante e depois do parto, para ndo ocorrer sequelas e traumas
e ter paciéncia de explicar o passo a passo dos cuidados pré-parto. Tradicionalmente as
mulheres que fazem os partos nas aldeias indigenas sdo chamadas de parteiras, mas
olhando todo o panorama das atividades que elas realizam com as maes, facilmente
podemos chama-las de obstetras.

Obstetra ¢ um individuo especializado em obstetricia a partir do conhecimento da
medicina, incluindo procedimentos como a cesarea. Antigamente, o médico que realizava
o parto era s6 chamado durante o0 momento da expulsdo do feto, ndo existindo a questao
do pré e pds-cuidado da mulher. A obstetriz ¢ uma profissional especializada em parto

natural e humanizado que auxilia no pré, durante e apds o parto da mulher. As obstetrizes

sdo muito parecidas com as parteiras nesse quesito.
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O parto humanizado ¢ um conceito muito discutido atualmente e configura-se como um

parto sem violéncia, com apoio emocional em todas as etapas do processo.

Parto Humanizado x Parto “convencional”

As divergéncias entre o parto humanizado e as praticas tradicionais revelam profundas
disparidades no cuidado a gestante e no processo de nascimento. Enquanto o modelo
convencional muitas vezes segue uma abordagem medicalizada, focada na intervencao e
controle dos procedimentos, o parto humanizado busca resgatar a natureza intima e
natural desse momento, privilegiando o respeito a autonomia da mulher e a valorizacdo
de sua experiéncia. No parto humanizado, a énfase recai sobre o acolhimento emocional,
o estimulo a participagdo ativa da parturiente nas decisdes relacionadas ao seu corpo e a
promog¢do de um ambiente que proporcione conforto e seguranga. Ao confrontar a
concepgdo euro ocidental que historicamente contribui para a desumanizagdo em diversos
ambitos, o parto se torna um exemplo emblematico.

A colonizag¢do dessa perspectiva muitas vezes resulta na medicalizagdo excessiva no
momento do parto, relegando a mulher a um papel passivo, desvinculado de sua
autonomia e submetido a protocolos padronizados. Assim, o movimento pelo parto
humanizado emerge como uma resposta critica, redefinindo o paradigma e reafirmando a

importancia do respeito a dignidade e singularidade do processo de dar a luz.

Folclores e tradicoes
Este topico ¢ destinado a informagdes diretas das fontes pesquisadas sendo separado para
mostrar um pouco dos folclores e tradigdes de algumas tribos. Destacando um deles, o

folclore que fala sobre o parto humanizado e como provavelmente surgiu naquela tribo.

Etnia Munduruku (EBC Brasilia-DF):

A cultura Munduruku possui crengas e praticas especificas relacionadas a menstruagao,
concepgao, gestacao e parto. Durante a menstruagdo, as mulheres evitam banhar-se em
rios ou fontes de agua, realizando a higiene em casa para prevenir a atragdo de seres
misticos, como os “botos”, que acreditam causar doengas e abortos. Na concepg¢do e
gestacdo, acredita-se que o bebé é formado pela unido do sémen do pai com o sangue
menstrual da mae; por isso, evitam relagcdes sexuais durante a menstruagao como método

contraceptivo.
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Durante a gestagdo, enquanto as mulheres continuam suas atividades normalmente,
alguns homens podem experimentar o “abalo de crian¢a”, manifestando sintomas como
fraqueza e enjoo, devido a crenga de que o bebé consome a energia do pai. O parto ¢
considerado um evento intimo e familiar, geralmente realizado em casa com o auxilio de
uma mulher experiente, conhecida por “pegar barriga”, que utiliza técnicas como
massagens, chds e rezas para auxiliar no processo. As parturientes tém liberdade para
escolher a posi¢ao de parto que lhes seja mais confortavel, e apds o nascimento, a parteira
cuida dos procedimentos necessarios, como cortar o corddo umbilical e auxiliar nos
cuidados pos-parto. Fonte: Empresa Brasil de Comunicacdo (EBC) (2015). Parto das
indias: como as mulheres da etnia Munduruku déo & luz.

Barbosa, E. M. (s.d.) Os saberes das parteiras e das mulheres pajés na aldeia Morada Nova
do povo Shanenawa (Terra Indigena Katukina/Kaxinawa) em Feijo/AC: linguagens e

produgdes identitarias, Dissertacdo de Mestrado, Universidade Federal do Acre.

“Todas as mulheres que engravidavam tinham em mente que morreriam. Havia
apenas uma mulher que fazia os partos e, de todos que ela fazia, tirava o figado
da mae para comer com pao de milho. Entdo, certo dia, uma ‘ratinha’ ouviu a
parteira dizendo que comia o figado todas as vezes que ia fazer um parto. Ja
levava o pao de milho pronto para entdo comer com o figado das mulheres. Em
todos os partos que cla fazia, matava a mae e deixava a crianga com o pai. Ja
era certo que a parteira, quando terminava o parto, pegava o sangue ¢ molhava
no pdo de milho. Todos os partos eram feitos da mesma maneira. Entdo,
quando a ratinha ia para o paiol comer milho, vendo o sofrimento da mulher,
ensinou a maneira mais leve de nascer as criangas Shanenawa. Ensinou a fazer
dieta, a fazer o pré-natal, como exemplo, ndo comer peixe Bodo, pois ele entra
na loca dentro do rio, e ela ensinou para as mulheres Shanenawa o que nao
fazia bem na hora do parto. Outra informacao importante € que, apds o parto,
elas pegam a placenta, enterram e, antes de enterrar, passam parte da placenta
nos labios da mae ao terminar o parto”.

E impressionante a quantidade de cuidados realizados pelas tribos, muito desse saber vem
da natureza, em observar e utilizar o que o ambiente promove, para assim depois, devolver
a ele. Esses exemplos servem como uma ampla base para a medicina moderna se basear

no conceito de parto humanizado e como o realizar.

Conclusiao

A medicina tradicional indigena, como evidenciada na pesquisa sobre as parteiras Nahuas
em Chignahuapan Puebla, trazendo essa tematica para a realidade brasileira representa
um tesouro de conhecimentos ancestrais profundamente enraizados nas comunidades do
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norte e nordeste do Brasil por séculos. Ao refletir sobre como esses conceitos tradicionais
se revelam avangados em comparacdo a medicina moderna, refor¢cando assim, a
importancia de preservar essa riqueza cultural.

O cenario atual da medicina tradicional indigena nessas regides € positivo, apesar das
resisténcias e preconceitos enfrentados, além de fendmenos de ocidentalizacdo com uma
forte necessidade de impor culturas brancas a das comunidades. A demonstracao de apoio
para preservar essas praticas € a sua adaptacdo a medicina moderna destacam a
necessidade crucial de aprender com essas culturas, promovendo uma integracao
harmoniosa entre métodos tradicionais e abordagens contemporaneas de cuidados de
saude.

Os objetivos delineados para este trabalho enfatizam que a preservacao da medicina
tradicional indigena ndo somente beneficia as comunidades locais, mas também oferece
exemplos valiosos para a medicina moderna, especialmente no contexto do parto
humanizado. A diversidade cultural nas préprias comunidades indigenas contribui para
um entendimento mais amplo e enriquecedor, fomentando uma abordagem holistica para
os cuidados de saude.

Em suma, ¢ importante preservar e aprender com a medicina tradicional indigena,
reconhecendo-a como um tesouro de conhecimento que ndo somente enriquece as praticas
de satde contemporaneas, especialmente no parto humanizado, mas também contribui
para a preservacao da identidade tnica e da diversidade cultural desses povos, assim como
visto no folclores e nas tradigdes das tribos Munduruku e Shanenawa. Este compromisso
ndo somente respeita a autonomia das comunidades indigenas, mas também torna capaz
de percebermos uma profunda conexao com a natureza e uma sabedoria transmitida de

geracdo em geracao.
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Introducio

O presente estudo aborda a importancia das parteiras tradicionais no contexto dos partos
domiciliares em areas rurais do Brasil, destacando sua relevancia na humanizagdo do
parto € na preservacdo do conhecimento ancestral, a partir de um panorama histoérico,
ressaltando como o nascimento, antes assistido por parteiras nas comunidades, passou a

ser progressivamente medicalizado.

O Projeto Integrado Universitario (PIU), que promove a interdisciplinaridade ¢ a
interculturalidade, tomou como base para esta pesquisa, uma revisdo bibliografica de
artigos cientificos, materiais audiovisuais e entrevistas com parteiras tradicionais,
apontando para a necessidade da valorizagdo dos saberes tradicionais, frequentemente
marginalizados pelo modelo biomédico. Mesmo com o avanco da tecnologia e a
institucionalizagdo da medicina, muitas comunidades rurais continuam a depender dessas
parteiras, especialmente devido as dificuldades de acesso a servigos de satde
especializados. Assim, a importancia da preservacao desse conhecimento e a necessidade
de reconhecimento institucional das parteiras tradicionais se faz necessario. Apesar da
falta de estudos, ou de suporte governamental, essas mulheres sdo altamente respeitadas

em suas comunidades, e a integracdo entre os saberes tradicionais € 0 modelo biomédico,
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profissionais podem ser uma maneira de promover um parto mais humanizado e acessivel

a todas as mulheres.

Introducio

No século passado, o nascimento era visto como algo fisioldgico e todos os seus processos
estavam fortemente ligados a figura feminina, num contexto onde experiéncias e
habilidades provenientes de vivéncias pessoais eram compartilhadas (Cegano, 2004).

O trabalho de parto acontecia nos domicilios e na companhias de familiares e as
parturientes estavam sob a assisténcia de parteiras, que eram mulheres de extrema
confianga na comunidade dessas familias. Estas parteiras também eram responsaveis por
orientar as familias em relagdo aos cuidados com o recém-nascido € em questdes
referentes ao pds-parto. Elas pertenciam as camadas populares e o oficio de partejar era
reconhecido pela populacdo local (Brenes, 1991), a assisténcia na atencdo ao parto era

oferecida nas casas das parturientes (Nascimento, et al., 2009).

Justificativa

A assisténcia prestada pelas parteiras tradicionais em areas rurais do Brasil representa
uma pratica ancestral que desempenha um papel fundamental tanto na saude fisica quanto
mental das parturientes, dos recém-nascidos ¢ da comunidade que os cerca. Essa
abordagem humanizada do parto, muitas vezes negligenciada pelas politicas publicas,
pode contribuir significativamente para a saude materno-infantil e para a valorizagdo dos
saberes tradicionais.

Além disso, esta pesquisa se enquadra no Projeto Integrado Universitario (PIU), que
valoriza a multidisciplinaridade e a interculturalidade. Nesse sentido, a investigacao
dialoga com a analise realizada no México intitulada Sobre el Lugar de las parteras en la
medicina tradicional y el temazcal: un estudio comparativo, permitindo um
aprofundamento sobre as praticas de parteiras em diferentes contextos culturais. Essa
perspectiva comparativa visa evidenciar o uso de substancias naturais e ervas durante o
parto, fomentando o debate sobre a integragdo dos conhecimentos tradicionais a
assisténcia obstétrica contemporanea.

Dessa forma, esta pesquisa se justifica pela necessidade de ampliar o conhecimento sobre
os partos domiciliares assistidos por parteiras tradicionais, reconhecendo seu impacto

positivo na humanizag¢do do parto e na promocgao da satde publica.
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Objetivo
Apontar a importancia do conhecimento das parteiras tradicionais do Brasil, a partir da

realiza¢ao de uma breve revisao bibliografica de artigos e de materiais audiovisuais.

Metodologia

Este estudo adota uma abordagem qualitativa e exploratéria, na compreensdo da
relevancia das parteiras tradicionais no contexto dos partos domiciliares rurais no Brasil,
considerando seu impacto na satde fisica, mental e comunitaria das parturientes e dos
recém-nascidos.

Essa revisdo bibliografica, foi realizada a partir de pesquisas de artigos cientificos na
Biblioteca Virtual em Saude, utilizando as bases de dados eletronicas: Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Satde (LILACS). O critério utilizado para a escolha dos artigos foi com
preferéncia pelos artigos em lingua portuguesa e que melhor se adequaram ao tema
estudado. Os descritores empregados para a revisdo bibliografica foram: parto normal,
assisténcia tradicional ao nascimento, parteira, parteira tradicional e parto domiciliar.
Ademais, por intermédio da plataforma YouTube, foi feita uma busca de contetido de
documentarios e entrevistas, pesquisados através dos seguintes termos: parteiras
tradicionais, parteiras raizes e parto normal em regides rurais. Também foi incluida uma
entrevista com um familiar de uma das integrantes do grupo, que ja vivenciou um parto

assistido por uma parteira.

Discussao Teorica

Estima-se que a maioria das gestantes prefere o parto vaginal desde o inicio da gravidez
(Spigolon, 2020). O parto normal deve ser a primeira via de escolha para o nascimento
entre profissionais de satide e mulheres, por se tratar de um processo natural e fisiologico.
E indicada como via de parto preferencial a todas as gestantes de risco habitual, pois é
benéfica para mae e filho, além de favorecer a expectativa de um parto e nascimento
positivos (Ministério da satude, 2017).

Dotadas de um vasto conhecimento e experiéncia em gravidezes e partos, parteiras foram
agregadas no sistema hospitalar a partir do final do século XIX para a realizacao do parto

normal, mesmo com a resisténcia dos médicos (Helman, 2003). Ressaltando que,além de
155



desempenharem a fungdo da aten¢do ao parto, ainda realizavam outros cuidados a
comunidade; entre eles destacam-se os aconselhamentos, as curas € o apoio emocional
que muitas familias necessitavam (Mascelni, 2002).

Com a chegada da tecnologia ao Brasil, regides interioranas foram privadas por muito
tempo da assisténcia especializada de profissionais de saide. Nestas regides, toda a
comunidade estava sob os cuidados, assisténcia e aconselhamentos das parteiras
tradicionais (Andrade, et al., 2011).

Com a institucionalizagdo da medicina, houve uma mudanga no papel de género na
assisténcia ao parto. As parteiras, que anteriormente desempenhavam um papel central
nesse processo, passaram a ser marginalizadas e desqualificadas, especialmente a partir
do final do século XIX e ao longo do século XX. Esse fenomeno ocorreu paralelamente
a profissionalizagdo da medicina e a expansdo dos hospitais e maternidades (Palharini
Figueiroa, 2018). Apesar da marginalizagdo, as parteiras tiveram um papel fundamental
na assisténcia ao parto, especialmente em ambientes hospitalares no inicio do século XX.
Sua experiéncia no cuidado as gestantes e no acompanhamento do parto foi de grande
importancia, ¢ muitas mulheres ainda recorriam as parteiras para esse atendimento
(Palharini Figueiroa, 2018).

Em toda trajetéria da historia das parteiras tradicionais, ¢ comum o uso de plantas
medicinais. As plantas medicinais utilizadas para condi¢des relacionadas com a saude da
mulher, incluindo fertilidade feminina, ciclo menstrual, contracep¢ao, gravidez, parto,
pos-parto e lactacdo (incluindo cuidados com recém-nascidos), foram documentadas e
relatadas por muitos grupos étnicos em muitas partes do mundo (Boer & Lamxay, 2009).
E importante destacar a importincia de preservar o conhecimento das parteiras
tradicionais, reconhecendo suas praticas como parte do patriménio cultural do Brasil. O
reconhecimento das parteiras vai além de valorizar o passado, pois também busca refletir
sobre as desigualdades de género ainda presentes na medicina. Ao evidenciar suas
contribui¢des, ha um incentivo ao didlogo sobre o papel das mulheres na saude e a
relevancia de seus saberes na pratica médica atual. Sendo assim, nota-se a necessidade de
se expandir as informagdes e pesquisas sobre o tema, a fim de compreender a relevancia

do papel das parteiras tradicionais nos partos (Barreto, 2008).
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Resultados

“A preparagao era de Deus, porque ndo tinha médico na cidade”
Dona Maria Rosana Pinheiro Silva

Esta pesquisa abordou diversos aspectos relacionados as parteiras tradicionais, tanto por
meio da revisdo teodrica, quanto da analise de materiais audiovisuais e entrevista direta
com Dona Maria Rosana Pinheiro Silva.
Ao revisar teoricamente o papel historico das parteiras tradicionais, foi possivel observar
a transmissdo ancestral de conhecimento sobre cuidados maternos e infantis. Através dos
videos analisados, observaram-se ndo apenas os métodos utilizados durante os partos
domiciliares, mas também a valorizagdo dessas praticas pelas comunidades locais.
A entrevista com a Dona Maria Rosana Pinheiro Silva foi um ponto crucial. Suas
narrativas ndo somente corroboram os dados tedricos, mas também acrescentaram uma
dimensdo humana e pessoal a esse estudo. Seus relatos sobre a experiéncia pratica como
parteira ofereceram um contexto auténtico e vivido sobre os desafios e a importancia
desse oficio.
E notavel como essas parteiras, mesmo com recursos limitados, desempenham um papel
vital na satde materno-infantil das comunidades rurais. Sua abordagem holistica,
combinando conhecimento tradicional com praticas modernas quando necessario, destaca
a adaptabilidade e a eficacia desses profissionais (Boer & Lamxay, 2009).
Os resultados encontrados a partir desta pesquisa, permitiram profundas reflexdes acerca
da valorizagdo dos saberes tradicionais em um contexto moderno. A integracdo dos
avancgos tecnologicos na medicina com a manutengdo das praticas ancestrais viabiliza a
consideracdo sobre a complementaridade entre esses dois sistemas.
Através da entrevista realizada com Dona Maria Rosana Pinheiro Silva, tornou-se
evidente a existéncia da esséncia humana por tras da atuagdo como parteira. Sua voz, suas
experiéncias e sua sabedoria ressoam como um testemunho vivo da importancia dessas

praticas em meio a um mundo em constante evolugao.

“Natureza ensina, desde que vocé respeite”

Dona Flor
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Cada vez mais, a industria farmacéutica brasileira estd se fortalecendo, com empresas
nacionais aumentando seus investimentos em pesquisa e desenvolvimento (P&D) em
areas remotas, como medicamentos biotecnologicos, biossimilares e fitoterapicos
(Teixeira, 2014). Nesse contexto, empresas multinacionais tendem a se concentrar em
etapas de menor valor agregado, enquanto empresas nacionais, muitas vezes com menos
capital e capacidade de inovagdo, buscam ampliar sua participacdo nesse mercado. No
entanto, a acessibilidade a essa industria nem sempre ¢ ampla, especialmente nas areas
rurais e comunidades com recursos limitados. Nestas regides, observa-se que as mulheres
ganham um lugar de destaque, desempenhando um trabalho humanitario, apesar das
limitacdes de recursos (Nascimento, 2009).

Através da analise de midias audiovisuais que retratam as vivéncias das parteiras
tradicionais nessas regioes, fica evidenciado ndo apenas os tragcos comuns de suas praticas
e tradi¢des, mas também a relevancia do uso de plantas e ervas como alternativas naturais
aos medicamentos durante os partos domiciliares. Nesse contexto, iniciativas como o
Museu da Parteira desempenham um papel essencial na preservacao e valorizagao desses
saberes. Nascido do desejo de parteiras pernambucanas de contar suas proprias historias,
o museu se consolida como um centro de referéncia do partejar tradicional, promovendo
o conhecimento ancestral e fomentando reflexdes e novas articulagdes sobre essa pratica.
Outro projeto de destaque € o Raizes do Saber, realizado pelo Instituto Terra Viva, com
o episddio "Parteiras: uma vida dedicada ao nascimento"”. Este documentario entrevista
31 mestras do oficio do partejar no interior de Alagoas, as quais dedicaram a vida a
promogao da satde da gestante rural.

Protagonista do documentério, Flor do Moinho, gravado no Povoado do Moinho, na
Chapada dos Veadeiros, em Goias, Dona Flor (Florentina Pereira dos Santos) ¢ raizeira e
parteira. Esse documentario foi realizado a partir de entrevistas com Dona Flor, sua
familia, amigos e os moradores da regido, composto também por retratos da beleza local.
Outros materiais de apoio audiovisual que trazem o cotidiano e experiéncia de vida de
parteiras tradicionais em todo o territorio brasileiro podem ser encontrados nas redes

sociais.

“Eu aprendi a fazer parto na minha mae”

Dona Flor
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Dona Diana, moradora de Itapira/BA, uma parteira tradicional que foi entrevistada, fez
seu primeiro parto aos 13 anos, quando sua mae estava dando a luz a seu irmao. Quando
questionada acerca de quem teria sido a pessoa que passou as orientagdes para ela, Dona
Diana afirma: “Eu mesma, aprendi fazendo os partos, em mim mesma e nas mulheres”.
Outros exemplos sdo vistos na versdo contada por Irailde Ernesto de Pogo Comprido
(AL), “Eu via as mulheres pegando os meus, e eu punha na minha cabega, ai eu fiquei
sabendo”, “Com a inteligéncia que Deus meu deu, eu ndo aprendi com ninguém”
descreve Dona Maria Pereira de Igaci/AL.
Nesse contexto, as parteiras enfrentam diferentes condi¢des climaticas, utilizando os
meios de transporte disponiveis em cada regido para atender as gestantes e parturientes
locais, para fazer o que Dona Alice da Concei¢ao, moradora no Coité¢ do Noia/AL faz:
“eu s6 ia fazer um favor!”, Celina da Conceigio de Laranjal/AL completa: “As vezes
quando o galo tava cantando, um frio e chovendo... ia de carro, ia de bicicleta e pra qui
pertinho ia de pé”, ou seja, as parteiras tradicionais além de encarar desafios com o
deslocamento, todas, sem excec¢do, diz ndo cobrar um centavo das maes e familias das
quais prestavam “favores”.
Portanto, apdés um primeiro parto, se mantinha uma tradicdo, ou seja, aquela mulher
passava a ser conhecida como a parteira da regido, Dona Prazeres afirma: “Ser parteira é
ser mde, amiga, a professora, a psicologa, a assistente social, é ser avo, é ser tudo”,
Vandete dos Santos, que reside em Jaramataia/AL diz: “me chama vo, me chama de mde
Dete”. Dessa mesma maneira, Zefinha, nativa de Itauna, distrito de Caruaru, no Agreste
(PE), também conhecida como Mde do Umbigo, cita em uma entrevista ao Museu da

Parteira “me sinto uma autoridade.”

“Erva tem um segredo e ela depende de vocé” Florentina Santos

O acervo de arquivos do Museu da Parteira, traz um episodio de referéncia as parteiras e
as plantas medicinais usadas por elas. No episodio 4, da série Saber de Parteira, Tia Ana,
Dora e Dona Zefinha resgatam a importancia das ervas na hora do parto. Déra relata que

faz oragdes momentos antes do parto e acrescenta:

“Nossos campiozinho é muito importante pra gente dar de fumar no ambiente
que a mulher ta pra parir né. A gente usa uma reserva cheirosa!”. Além disso,
Tia Ana ¢ quem tem seu proprio jardim, onde colhe ervas para preparar os
banhos do parto, fazer xarope para as gestantes e cita cana pitu, uma planta

medicinal muito util e eficaz.
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Dona Zefinha também tem sua propria horta, e diz que isso ¢ fundamental para qualquer
parteira tradicional. E dela que Dona Zefinha recolhe folhas de laranjeira para fazer um
cha calmante, planta de alecrim para estimular as contracdes e até pimenta, “Al as
parteira se previnem, tem sua horta com suas plantinhas, tudo direitinho sabe qual é a
hora de dar o cha e acelerar as dores, a hora de dar o cha que acalma, a hora de fazer

1

a massagem, tudo isso a gente tem que ter para se manter na hora da necessidade.’

Marlene Soares residente em Major Izidoro/AL, também diz que quando o bebé estava
dificil de nascer, dava-se cha de gengibre ou de pimenta-do-reino, estimulando as
contragdes. Ja para o pds-parto e uma recuperagao estavel da mae, Dona Marinalva Laura
de Palmeira dos indios (AL) explica “garrafinha de cacha¢a, cebola-branca, trés folhas
de cena... e também cortava um pouquinho de gengibre, para todo dia aquela mulher

’

beber um pouquinho”. Contudo, Dona Flor, a raizeira relata que a dgua ¢ de suma

importancia para todos “ela é a cura.”

Conclusao

Apesar do avango tecnologico e cientifico da industria farmacéutica ao longo desses anos,
¢ fundamental a valorizacdo do conhecimento de parteiras tradicionais, que buscam de
forma sustentavel e assertiva o bem-estar e recuperacao das parturientes e dos bebés, estes
por vezes podem ser de suas proprias familias. Desse modo, observa-se que a maioria
das parteiras tradicionais enfrentam desafios comuns, especialmente em relagdo ao
transporte, uma vez que os partos ocorrem em domicilio. O tempo necessario para chegar
até a gestante pode ser um fator determinante para o desfecho do parto, influenciando
diretamente a seguranga da mae e do bebé.

Outrossim, as parteiras tradicionais t€ém fortes influéncias nas comunidades onde vivem,
e muitas vezes sdo conhecidas até em cidades proximas, devido a necessidade de se
deslocarem para outros povoados e cidades vizinhas. Independente da hora, do dia, ou
da noite, nas madrugadas, nos feriados e at¢ mesmo sendo necessario interromper
momentos de lazer. Naturalmente, o trabalho ¢ majoritariamente realizado sem
remunerac¢do, feito como uma espécie de favor. As proprias parteiras, reconhecerem que
muitas das familias ndo tém condigdes de pagé-las pelo servigo e, além disso, para
algumas, isso passa a ser um proposito de vida. Nesse contexto, embora a maioria das

parteiras tradicionais tenham baixa escolaridade e ndo possuam formag¢do académica na
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area, seus saberes e conhecimentos ndo devem ser subestimados. De acordo com os
materiais pesquisados, todas relatam nunca ter perdido uma mae ou um bebé,
demonstrando a eficacia de suas praticas. Além disso, em casos de risco, elas encaminham
prontamente ambos ao hospital mais proéximo, garantindo a seguranca da gestante e da
crianga.

Portanto, ignorar ou minimizar o papel das parteiras tradicionais significa apagar nao
apenas o passado, mas também os conhecimentos transmitidos ao longo de geracdes. Suas
experiéncias de vida, muitas vezes adquiridas em seus proprios partos ou nos de
familiares, foram desenvolvidas mesmo diante da escassez de recursos, tornando-se um
legado valioso para a saude materno-infantil.

Dessa forma, percebe-se que as parteiras tradicionais nao recebem o devido
reconhecimento e valorizacdo na sociedade moderna, sendo amplamente influenciada
pelo modelo biomédico. As informacdes apresentadas nessa pesquisa evidenciam a
relevancia deste tema ao Estado e a populagao brasileira, possibilitando um suporte para
que novos estudos sejam realizados, abrindo espaco para a criagdo de estratégias que
permitam as mulheres conhecerem os beneficios do parto domiciliar assistido por
parteiras tradicionais, juntamente com um planejamento familiar e um pré-natal
adequado, contribuindo para empoderamento e autonomia das mulheres, além da

diminui¢ao das taxas de cesareas em todo territorio nacional.
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Introducio

A formagao de obstetrizes no Brasil carrega uma trajetéria marcada por avangos, rupturas
e desafios persistentes, que refletem tanto a historia da obstetricia no pais quanto o
contexto social e politico em que se insere. A criacdo do curso na Escola de Artes,
Ciéncias ¢ Humanidades da Universidade de Sao Paulo (EACH-USP) se deu em 2007
apds uma interrupcao de trés décadas com a auséncia desta op¢ao de graduacdo para o
pais inteiro. Essa volta do curso representa uma conquista significativa de fortalecimento,
ao mesmo tempo, em que evidencia as tensdes e dificuldades de consolidar um modelo
de ensino inovador diante das limitacdes institucionais, que trazem frustracdo aos
discentes. Inserido em cenario obstétrico predominantemente hospitalar, biomédico,
medicalizado e tecnocratico, o curso busca resgatar praticas humanizadas e centradas na
fisiologia do parto, contrastando com um modelo que, historicamente, tratou a assisténcia

tradicional das parteiras como obsoleta ou perigosa (Floyd, 1992).
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No constante embate por um lugar assegurado na area de saude, outros problemas
recorrentes durante a graduacdo destacam a realidade vivenciada pelos estudantes,
evidenciando que essa formagdo nao ocorre sem obstaculos. A falta de professores, o
atraso nos estagios e os empecilhos relacionados a permanéncia estudantil foram alguns
dos principais desafios enfrentados em 2023, ano marcado por mobilizagdes e
reivindicacdes estudantis que evidenciaram tanto as fragilidades da estrutura universitaria
quanto a forga politica e coletiva dos discentes. Nesse contexto, a experiéncia académica
¢ repleta de sentimentos ambiguos: a conquista de chegar na universidade e a realizacao
de fazer parte de um curso pioneiro e transformador convivem com frustragdes

decorrentes das condig¢des de ensino e das incertezas quanto ao futuro profissional.

Diante desse cenario de tensdes, o lazer surge como elemento funcional para a regulacao
fisica, emocional e psicologica dos estudantes. Entre os alunos de Obstetricia da EACH-
USP, observa-se a predominancia de atividades sociais realizadas em grupo. Tais
atividades sdo Otimas para a constru¢cdo de relagcdes sociais e vinculos significativos,
como encontros em pracas, festas e momentos coletivos nos espacos da universidade, que
funcionam como estratégias de resisténcia, convivéncia e permanéncia estudantil.
Reitera-se a importancia de espacos de lazer no campus da EACH-USP, visto que sua
localizacdo afastada do centro pode atrapalhar o desenvolvimento de atividades de lazer

externas, ainda mais para estudantes de tempo integral.

Este capitulo, tem como objetivo contextualizar de forma historica e politica a formagao
de obstetrizes no Brasil, os desafios vivenciados pelos estudantes, especialmente durante
o ano de 2023. E finalmente, a partir de uma entrevista semi estruturada e em
profundidade com uma aluna do terceiro ano de obstetricia, pretende compartilhar alguns
momentos importantes no cotidiano estudiantil e resgatar como os momentos de lazer se
inserem neste cotidiano, as limitacdes que enfrenta e de que forma se relacionam com a

formacgao académica, pessoal e coletiva.
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Metodologia

Trata-se de um estudo que utiliza a pesquisa bibliografica e uma entrevista semi
estruturada realizada a uma estudante do terceiro ano de Obstetricia que vivenciou o0s
desafios enfrentados durante o curso em 2023. A entrevista semi estruturada foi executada
a fim de focalizar as indagacGes que deram origem a algumas reflexdes durante a
elaboracdo do trabalho, sem restringir a descri¢do da experiéncia da entrevistada,
entendendo suas subjetividades e assim dando luz as particularidades das vivéncias

durante a formacao.

A entrevista foi realizada de forma presencial e gravada, com um numero restrito de
entrevistadores, de forma respeitosa e humanizada, considerando o tempo ¢ o fluir das
emocdes. A escolha da entrevistada foi intencional, ja que uma das pesquisadoras possui
contato e certa intimidade com ela, além do fato de se tratar de uma pessoa que possui
vinculacdo significativa para o problema a ser investigado, o que ¢ um fator determinante

para incluir um estudo de caso que possibilita abrangéncia do problema (Minayo, 2006).

A entrevista pode fornecer informagdes diretamente construidas através do didlogo entre
entrevistador e entrevistado, tratando das reflexdes do sujeito sobre a realidade que
vivéncia. Pode ser considerada também “uma producdo discursiva co-construida por
entrevistador/a entrevistado/a, feita a partir de negociagdes e pautada pela ética dialogica,
sendo entendida como pratica discursiva” (Aragaki, et. al, 2014) (Minayo et al, 2016).
Assim sendo, as pesquisadoras realizaram a transcri¢ao da entrevista e sera apresentado
na integra, a qual foi respeitado as questdes éticas aplicado em seres humanos e foi

utilizado um nome ficticio para preservar a privacidade e integridade da entrevistada.
Contextualizagao histérica e politica da formagao de obstetrizes no Brasil

O local de parto, que antes era o ambiente familiar e doméstico, ¢ o hospitalar e
medicalizado, a posi¢do litotdmica ¢ cada vez mais difundida, pelo facil acesso no quesito
visdo e possibilidade de manipulagio proporcionada ao médico. Além disso, assim como
as outras areas de desenvolvimento moderno, quanto maior o aproveitamento do tempo,
melhor e ¢ com esse pensamento que surgem técnicas de abreviamento do parto como:
uso de ocitocina sintética indiscriminadamente, episiotomia, manobra de kristeller e as
altissimas taxas de cirurgias agendadas.
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Tendo em vista essas mudancas, uma forma de justifica-las e autenticé-las era tratar a
forma milenar de acompanhamento e respeito a fisiologia do parto natural como
primitiva, sem necessidade, demorada, sofrida e, principalmente, de forma generalizante,
como perigosa (Floyd, 1992). Ainda segundo Floyd, autora importante para o
entendimento da importancia da atuacdo de parteiras no cenario de nascimento, no
modelo tecnocratico, vigente no Brasil, as mulheres sdo objetificadas e seus bebés sao
vistos meramente como produtos, o que se enquadra perfeitamente no modelo capitalista

abundante no contexto brasileiro.

Em 2005, a EACH (Escola de Artes, Ciéncias e Humanidades) foi criada com o intuito
de trazer novos cursos e expandir o cuidado e acesso a universidade para a regido ao seu
entorno, que fica localizado no extremo leste de Sdo Paulo. O curso de Obstetricia tem

sua reabertura em 2007 ap6s cerca de 35 anos sem a formagdo de Obstetrizes no Brasil.
a. Historico do curso de Obstetricia

O curso de obstetricia tem uma trajetdria histérica rica, com destaque para a
interculturalidade ao longo do tempo. No contexto global, as praticas obstétricas variaram
significativamente entre culturas e civilizagdes antigas. Desde as antigas tradicdes de
parteiras em diversas sociedades até os avangos mais recentes, a interculturalidade sempre

influenciou como a obstetricia ¢ praticada e ensinada.

No inicio do século XX, a formacdo em obstetricia muitas vezes refletia as crencas
culturais e as praticas tradicionais. No entanto, com o avan¢o da medicina ocidental,
houve uma tendéncia a padronizacao, o que, em alguns casos, resultou na marginaliza¢ao

de abordagens interculturais.

Nas ultimas décadas, houve um renovado reconhecimento da importancia da
interculturalidade na formag¢ao em obstetricia. Isso ¢ evidenciado pela valorizagdao de
praticas tradicionais de parteiras em diversas culturas e pela incorporagdo de métodos que
respeitam e consideram as diferentes perspectivas culturais em relagdo a gravidez, parto

e pos-parto.

A interculturalidade no curso de obstetricia ndo se limita apenas ao aspecto pratico, mas

também a compreensdo das crengas, valores e rituais relacionados a maternidade em
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diversas comunidades. Tal fato auxilia para uma visdo mais inclusiva e sensivel as

diversas necessidades culturais das gestantes.

Em resumo, o historico do curso de obstetricia reflete uma evolugao na consideracao da
interculturalidade, passando de uma marginalizagdo para um reconhecimento renovado
da importancia das praticas tradicionais e da diversidade cultural na prestagao de cuidados
obstétricos. Essa abordagem contribui para uma formacdo mais abrangente e

culturalmente competente dos profissionais de obstetricia.

b. A formacio de Obstetrizes e principais desafios

No Brasil, a formagdo de obstetrizes enfrenta desafios significativos. A caréncia de
profissionais especializados, a disparidade regional no acesso a educagcdo em saude e a
necessidade de integrar praticas humanizadas sdo pontos cruciais, uma vez que a obstetriz
desempenha um papel importante na assisténcia a saide materna e neonatal,
proporcionando uma série de beneficios. Ela pode oferecer cuidados personalizados
durante a gestagdo, parto e pos-parto, promovendo praticas humanizadas e respeitando as
escolhas da gestante. Além disso, as obstetrizes tém a capacidade para realizar partos
normais e intervengdes minimas quando necessarias, contribuindo para taxas mais baixas
de procedimentos invasivos. Seu envolvimento pode resultar em experiéncias positivas
para as gestantes, com atencao integral a saude fisica e emocional (Narchi, et al. 2010).
Com isso, a busca por uma formacao que contemple tanto a teoria quanto a pratica, aliada
a estagios supervisionados adequados € essencial para preparar obstetrizes capazes de

lidar com a diversidade de situagcdes no campo obstétrico brasileiro.

c. Lazer como forma de regulacio fisica e psicologica.

Atividades que envolvam o lazer ou o 6cio sdo extremamente importantes para a
regulacdo fisica e psicoldgica. Nogueira (2018) mostra que existe uma relagdo positiva
entre o lazer e o bem-estar psicologico. De forma que se usar o tempo livre de maneira
correta para realizar atividades por prazer o individuo tera satisfagcdo, ajudando-o assim,
a amenizar os efeitos do estresse causado pelo dia-a-dia, como trabalho, estudos,

preocupagdes e etc. Ainda, ¢ de extrema importancia que o individuo veja o lazer como
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um compromisso consigo mesmo, pois dessa forma serd algo rotineiro para ter também

um relaxamento no meio da semana, diminuindo assim, seu estresse.

O lazer se constitui de diversas formas, contanto que o participante pratique de forma
ludica. De acordo com Gomes (2014) sdo exemplos de lazer: festas, atividades corporais,
jogos, musicas, se reunir com outras pessoas, € tudo aquilo feito como forma de fuga do
cotidiano. O xadrez, por exemplo, ¢ uma brincadeira considerada ludica, isto €, tudo
aquilo que o ser humano faz como uma forma de diversao, criatividade, fuga do cotidiano
e a busca por prazer, conforme Christofoletti (2007). No xadrez o praticante pode jogar
sério ou utilizar dessa ferramenta como uma brincadeira apenas pela busca do ludico,
deixando assim, a partida com uma disputa prazerosa, trazendo muitas emocgoes (Lasker,

1999).

O lazer ¢ uma pratica social ludica e considerado complexo e interdisciplinar, ao abranger
multiplicidade de experiéncias vividas e adquiridas. Muitas vezes o lazer ¢ desigual
quando se trata de pessoas menos favorecidas diante da sociedade. As mulheres gravidas
sdo um exemplo desse grupo social. A caréncia de lazer ¢ destacada em gestantes de
acordo com Da Silva et. al.; (2021), de forma que o sedentarismo estd majoritariamente
ligado a menor média de gasto energético, enquanto a mesma com atividades domésticas
que as mulheres gravidas realizam ¢ maior. Um motivo aparente em relagdo ao motivo
pelo qual as gestantes em sua maioria ndo participam das atividades de lazer ¢ pertencer
a populagdo de baixa renda, principalmente as mulheres gravidas que precisam trabalhar
fora de casa e ndo encontram tempo para praticas de lazer. Dessa forma, ¢ possivel
perceber que as gestantes sdo em sua maioria sedentarias e nao realizam muitas atividades
de lazer. Medeiros (2004), ressalta que o lazer ¢ uma necessidade fundamental do ser
humano e deve ser exercido. O lazer por muitas vezes € considerado algo supérfluo, sendo
assim, as pessoas podem deixa-lo de lado, consequentemente nao satisfazendo suas
necessidades em relagdo ao oOcio criativo. As necessidades humanas sdo algumas, ja as
maneiras de satisfazé-las sdo muitas. Elas quando ndo atendidas sdo entendidas como uma

caréncia de determinada necessidade, por exemplo: caréncia de lazer (Gomes, 2014).
d. Acesso ao lazer na Universidade.

Um estudo por Tainara Souza Henrique e Ricardo Ricci Uvinha mostrou dados das

condigdes de lazer que os alunos tém na Escola de Artes, Ciéncias ¢ Humanidades da
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Universidade de Sao Paulo (EACH-USP). O presente estudo foi realizado com 100
alunos, e 10% deles s3o do curso de obstetricia, sendo que entre esses 100 alunos, 96%
sdo jovens. 31% dos 100 alunos consideram o lazer como algo fundamental, j&4 10% nao
tem a mesma opinido. As atividades de lazer que esses 100 alunos mais gostam ¢ a fisico-
esportiva, artistica e intelectual e majoritariamente, eles acham que a companhia de outras
pessoas nas atividades de lazer é muito importante. Aos estudantes de obstetricia foi
perguntado quais sdao os locais de lazer que eles mais frequentam e as respostas foram:
baladas, bares, casa de amigos, festas, parques, pracas, quadras, shoppings e shows. Dessa
forma, ¢ possivel perceber que os estudantes de obstetricia preferem os lazeres sociais,

sendo imprescindivel companhia de amigos ou outras pessoas.

No curso de obstetricia ¢ observado que ¢ em periodo integral e os estudantes precisam
se manter com suas necessidades pessoais, isto €, precisam trabalhar. Esses sdo dois
desafios que os estudantes passam para permanecer na universidade. Sobra pouco tempo
para praticar atividades de lazer. Além disso, a EACH ¢ localizada na zona leste de Sao
Paulo e afastada do centro. E uma area de dificil acesso para quem utiliza transporte

publico, ao demandar maior tempo, influenciando por sua vez no lazer.

Entrevista na integra com Flora - aluna de Obstetricia no contexto das

movimentac¢oes estudantis de 2023

Eu sou a Flora e tenho 26 anos. Atuo como massoterapeuta, acupunturista e sou estudante
do Curso de Obstetricia da EACH-USP. Eu nasci em Manaus, mas cresci em Seres, que

¢ uma cidade do interior de Goias.

Eu conheci o curso de Obstetricia através da internet, procurando mesmo. Quando estava
no ensino médio, buscando cursos, apareceu para mim e logo me identifiquei. E essa ¢ a

minha primeira formacgao de nivel de graduagdo. Estou no final do sexto semestre.

Ao todo, a minha experiéncia no curso vem sendo bem desafiadora. Acho que tem muita
realizacdo, assim de estar aqui, eu tenho 26 anos, né? Desde o ensino médio ja tem um
tempinho e entdo estar aqui ¢ uma realizagdo de alguma maneira. Fico feliz de fazer parte
desse grupo de profissionais, mas também tem frustragdo, muitas expectativas frustradas

mesmo. E ai é tanto pela USP em si, pela propria forma como a universidade se organiza
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e a questdo da contratagdo de professores que ¢ algo que me frustrou muito, assim, acho

que todas essas questoes t€ém tomado muita energia mental minha mesmo.

E eu acredito que o contexto atual do curso diz muito sobre as minhas frustragdes também.
Esse ano foi o ano que a gente ja teve seu inicio, conosco recebendo da nossa
coordenacao, da nossa coordenadora na época, mensagens um tanto quanto alarmantes
sobre a falta de professores e como esse fato iria comecar a prejudicar ainda mais a nossa
inser¢do nos estagios. A gente ja td& com um ano de atraso devido a pandemia e com essa
falta de contratacdo, entdo, ja comeca o ano com a possibilidade de que ia ser mais um
semestre de atraso, talvez mais um ano, totalizando assim dois anos de atraso... foi muito

dificil.

Entdo, a gente j4 comegou 0 ano assim... com muita tensdo. .. com essas frustragdes muito
na nossa cara. Em contrapartida, o movimento dos Estudantes comecou a se organizar...
de se colocar para conversar juntos e tentar pensar sobre as possibilidades de acdo... e
isso foi algo que me traz uma satisfacdo de certa forma, me traz uma... ndo sei... uma
cren¢a mesmo na nossa possibilidade de organizacdo, porque a gente também j4 entra em
Obstetricia entendendo o que € lutar e que a luta ndo vai acabar com o fim do tempo aqui

na EACH.

Entdo assim nesse aspecto de ver a gente se organizando € algo que vejo como positivo. ..
a gente se formando politicamente. Entdo acho que ao longo do ano foram... foram
aparecendo outras necessidades de mobilizagdo devido a outras questdes, né? E ai que
envolvem a propria estrutura da EACH, a questdo da permanéncia estudantil... Teve
muito desespero e frustragcdes, mas tem essa contrapartida que motiva a gente a se
organizar... se mobilizar, o que ¢ algo favoravel, a meu ver. Encerro 2023 sem muitas
solucdes, acho que a frustracao continua a mesma, porque apesar de todo... todo o esfor¢o
de luta a gente ndo conseguiu reverter nenhuma das situagdes que a gente... a gente ndo
vai atrasar mais de um ano, continua sé um ano atrasado, mas a situa¢ao continua muito
grave. A gente continua precisando se mobilizar e apesar de eu, como disse, achar isso

algo favoravel, algo positivo ainda assim ¢ muito desgastante e muito desmotivador.

E sobre meu tempo livre, eu costumo ficar na grama com as cadeirinhas de praia e as

amigas, bandejao, as salas de aula, biblioteca e, algumas vezes, o ginasio e a sala de danca.

E assim, durante a ocupagdo também tivemos algumas a¢des para lazer, fizeram gincanas

de desenho e teve um esfor¢o assim que ndo aconteceu tanto, mas teve um esforgo de
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todos os dias fazer um grupo de alongamento para a gente. Se alongar e tal durante o dia,

houveram rodas de conversa também para pensar saude mental.

E para mim, esses momentos livres e de lazer durante a formacdo e também os que
aconteceram especificamente durante a ocupacao sao bem fortes, impactam muito em
minha formacdo e eu tenho essa questao assim do cuidado coletivo como algo muito
central na minha vida. Entdo ¢ algo que, no ano passado, ndo foi tdo possivel, mas que
esse ano para mim foi muito fortalecedor. No nivel de propdsito de vida mesmo... E eu
acho que algumas pessoas que participaram também sentiram esse fortalecimento,
inclusive durante a ocupagao foram importantes esses momentos, mas eu nao acho que
eles foram super capazes de motivar as pessoas e fortalecer as pessoas... eu acho que ndo
tivemos muita efetividade e adesdo, apesar da inten¢do. Entdo, talvez a gente ndo tenha
conseguido alcangar esse objetivo... talvez até pela falta de disponibilidade das pessoas
de estar aqui fazendo parte das atividades... estavam...muitas vezes eram pessoas que
estavam sobrecarregadas com outras coisas... entdo ajudou, mas eu ndo sei assim ao certo

em termos de impacto.

Pessoalmente nos momentos de lazer, eu passo muito tempo com as minhas amigas, que
inclusive sdo um grande motivo de permanéncia para mim e muito tempo também
resolvendo as questdes relacionadas ao curso e os desafios da nossa formag¢ao como uma
das representantes discentes..., mas eu tenho tentado ter mais tempo de descanso
mesmo...esse ano teve as atividades do CAOBS e eu pude trazer mais de uma vez oficinas

de massagem... foi assim um tempo muito bom de interagao.

No geral, o que mais me motiva sdo 0os momentos com as minhas amigas do curso,
algumas aulas, os FestOBS, os momentos no panela e o que me desmotiva... a demora
na construcao de outros espagos aqui na EACH e a propria questao cheia de incertezas

com relacdo ao solo, né?... a toxidade que tanto ouvimos falar, mas pouco sabemos.

Neste sentido, com relagdo ao enfrentamento das dificuldades do curso, destacou-se em
2023: a falta de contratacao de professores, o atraso consideravel na conclusao do curso
e problemas relacionados a permanéncia estudantil. Todo esse cenario ¢ pontuado pela
entrevistada como um fator altamente estressante e demandante, principalmente enquanto

ndo se obteve as agdes resolutivas eficazes esperadas.
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Carta em espanhol International Confederation of Midwives
Este documento ratifica os desafios do curso de Obstetricia da USP, como tinico curso de
formacao direta de Obstetrizes no Brasil.

Estimados,

Creemos que la matrona es el profesional de salud mas adecuado para la atencion de
mujeres y personas con utero en edad fértil, por su formacion diferenciada, la cual
prioriza la calidad de la salud reproductiva de estas personas, asi como el bienestar de
sus recién nacidos y familiares. En ese contexto, nuestra confederacion valora el
fortalecimiento y la promocion de la Parteria a escala mundial y venimos a conocer la
situacion que atraviesa el curso de Obstetricia de la Universidad de Sao Paulo (USP),
con la falta de profesores. Por lo tanto, considerando la gran importancia de la formacioén
de nuevas matronas en todo el mundo, la Confederacion Internacional de Matronas
(International Confederation of Midwives), viene a través de esta nota para apoyar a los
estudiantes de Obstetricia en Brasil, que han estado luchando contra la precariedad de
la ensefianza y a favor de una educacion de calidad.

Reciba nuestros calidos saludos de la Confederacion Internacional de Matronas (ICM)
y su millon de matronas miembros en todo el mundo que atienden las necesidades de
las familias incluido su pais, Brasil.

“La parteria y la enfermeria son profesiones separadas pero complementarias. Cuando
las matronas auténomas trabajan en su ambito de practica y cumplen con los estandares
de competencia global de la ICM, pueden mejorar los resultados de salud de las mujeres
y sus recién nacidos. Las parteras se ocupan especificamente de la salud y los derechos
sexuales y reproductivos, incluidos el embarazo y el parto. En la vida de la mayoria de
las mujeres, estos son eventos normales de la vida. La parteria se basa en un modelo
psicosocial de parto en lugar del modelo de enfermeria biomédica. Se ha demostrado
que las parteras son la mejor opcion para las mujeres y sus bebés, asi como desde la
perspectiva del sistema de salud/financiamiento.”

Consideracoes finais

O curso de Obstetricia da USP teve seu retorno com a constru¢do da Unidade da USP
Leste, surgiu como um curso oferecido somente por essa unidade e tnico do Brasil que
forma parteiras graduadas diretamente, ou seja, sem a necessidade de pos-graduagdo ou
residéncia obstétrica. O lazer estd presente durante esta graduacgdo, trazendo momentos
de relaxamento e descontracdo, sendo parte importante para o enfrentamento do dificil

ano de 2023, como visto durante o relato da entrevistada.

As pesquisas sobre o assunto, como referenciado ao longo deste trabalho, evidenciaram
que os estudantes de obstetricia preferem os lazeres sociais, sendo imprescindivel a
companhia de amigos ou outras pessoas, o que também ¢ relatado pela entrevistada.
Mariana revela que os momentos ao ar livre, na grama da EACH com a companhia de

suas amigas fazem parte de seu dia a dia e colaboram diretamente com sua saide mental.
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Finalmente, o presente trabalho buscou trazer as experiéncias de lazer como fonte de
multiplicidade de experiéncias vividas e adquiridas e potente forma de acolhimento e
estabilizacao psicologica durante a formagdo de profissionais diretamente ligados a

promogao do cuidado e saude da mulher.

Referéncias

Auriemo, C.. (2007). O xadrez nos contextos do lazer, da escola e profissional: aspectos psicologicos e

didaticos. Acesso em: 15/12/2023, disponivel em:
https://repositorio.unesp.br/server/api/core/bitstreams/417deff5-8526-4feb-9e3b-
0d39312¢7e48/content

Michelli, C.; Saes, D.; Lopes, D.; Casto G.. (2021). Padrao de atividade fisica em gestantes usuarias do
Sistema Publico de Saude. Conexdes, 19,. Acesso em: 15/12/2023, disponivel em:
https://periodicos.sbu.unicamp.br/ojs/index.php/conexoes/article/view/8659354/26736

Franco, E. et al (2017). A formagao de profissionais para o cuidado integral a satde da mulher e da crianca
no pré-natal, parto, e pos-parto: a experiéncia do curso de obstetricia da Universidade de Sao
Paulo. Acesso em: 02/12/2023, disponivel em: https://repositorio.usp.br/item/002858329.

Gomes, C. L. (2014)Lazer: necessidade humana e dimensdo da cultura. Revista Brasileira de Estudos do
Lazer, 1 (1), p. 3-20,. Acesso em: 15/12/2023, disponivel em:
https://periodicos.ufmg.br/index.php/rbel/article/view/430/279

Medeiros, E. B. Lazer: necessidade ou novidade? Rio de Janeiro: SESC, 1975.

Narchi, N Z, et. al (2012). Contexto, desafios e perspectivas na formacao de obstetrizes no Brasil. Acesso
em: 02/12/2023, disponivel em:
https://www.scielo.br/j/sausoc/a/VV5mzCkrBxdGd8MtV XnNd7k/?lang=pt.

Nogueira, M. J.; Sequeira, C (2018). A satisfagdo com a vida académica. Relagdo com bem-estar e distress
psicologico. Revista Portuguesa de Enfermagem de Satide Mental, Especial 6, p. 71-76,. Acesso
em: 15/12/2023, disponivel em: https://repositorio.ul.pt/handle/10451/4991 Trintinalia, M J
(2011), Caracterizacao e inser¢ao profissional de egressos do curso de graduag@o em obstetricia
da Universidade de Sao Paulo. Acesso em: 02/12/2023, disponivel em:
https://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/7/7141/tde-17082011-103213/pt-br.php.

173


https://repositorio.unesp.br/server/api/core/bitstreams/417deff5-8526-4feb-9e3b-0d39312c7e48/content
https://repositorio.unesp.br/server/api/core/bitstreams/417deff5-8526-4feb-9e3b-0d39312c7e48/content
https://periodicos.sbu.unicamp.br/ojs/index.php/conexoes/article/view/8659354/26736
https://repositorio.usp.br/item/002858329
https://periodicos.ufmg.br/index.php/rbel/article/view/430/279
https://www.scielo.br/j/sausoc/a/VV5mzCkrBxdGd8MtVXnNd7k/?lang=pt
https://repositorio.ul.pt/handle/10451/4991
https://www.teses.usp.br/index.php?option=com_jumi&fileid=17&Itemid=160&id=E7A62446F7CE&lang=pt-br
https://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/7/7141/tde-17082011-103213/pt-br.php

A Dificuldade de formacao e atuacao de
obstetrizes no Brasil

La dificultad de formarse y trabajar como partera en Brasil

Dora Mariela Salcedo Barrientos
EACH - USP, Brasil

Mariana Sansivieri Doss
EACH - USP, Brasil

Michele Barros de Souza Simoes
EACH - USP, Brasil

Victoria Fernanda Pires
EACH - USP, Brasil

Cinthia Macedo Santana
EACH - USP, Brasil

Introducio

A histdria da obstetricia no Brasil ¢ complexa, marcada por uma sucessao de mudangas e
adaptacdes que refletem as transformacdes sociais, legislativas e educacionais ao longo
dos anos. No século XIX, o processo de formagdo de parteiras iniciou junto as escolas
médicas, que possuiam o controle sobre sua educagdo até meados do século XX. Nesse
periodo, a regulamentacao da pratica das parteiras estava integrada a legislagdo do ensino

da medicina.

Em 1925 as coisas comegaram a mudar, foi encerrado o curso de parteiras da Faculdade
de Medicina do Rio de Janeiro, e em 1931, a Escola de Parteiras de Sao Paulo passou a
se chamar Escola de Obstetricia e Enfermagem Especializada. Essas mudangas foram
acompanhadas por uma crescente associagdo entre o trabalho de parteira e enfermagem,

provocando debates sobre a formacao profissional dessas categorias.

A década de 1970 foi marcada pela fusdo dos curriculos de enfermagem e obstetricia,
introduzindo uma nova dinamica na formagao desses profissionais. A Reforma Sanitaria

em andamento no Brasil, a partir de 1989, trouxe a necessidade de discutir e direcionar
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os recursos humanos no Sistema Unico de Saude (SUS), incluindo a capacitagio de

profissionais para a assisténcia ao parto (Riesco & Tsunechiro, 2002).

A partir de 1994, o curriculo minimo de enfermagem foi modificado, excluindo as
habilitagdes especificas. No entanto, o Ministério da Satude passou a financiar cursos de
especializacdo em enfermagem obstétrica, buscando suprir a demanda por profissionais
qualificados na area materno-perinatal. Essa iniciativa representou um marco no projeto
nacional de capacitacao de enfermeiras para a assisténcia ao parto (Riesco & Tsunechiro,

2002).

Com a mudanga na formagao de profissionais de saude, os indices de cesarianas no Brasil
aumentaram de maneira alarmante. Em resposta a essa situacdo ¢ como estratégia para
suprir a caréncia de profissionais capacitados para partos normais, a Universidade de Sao
Paulo reabriu o curso de Obstetricia em 2005, oferecido na Escola de Artes, Ciéncias e
Humanidades. Com uma abordagem abrangente, o curso compreende um ciclo bésico
interdisciplinar e um ciclo especifico voltado para a promocao da saude da mulher

(Narchi, Silva & Gualda, 2012).

Objetivo Geral
Investigar as dificuldades no processo de formacdo de obstetrizes no Brasil, visando
compreender os desafios desde a educagdo académica até a pratica profissional por meio
de entrevistas com alunas da Universidade de Sdo Paulo.
Objetivos Especificos:
Analisar o cenario atual da formacgao de obstetrizes no Brasil;

e Identificar desafios na formagao académica de obstetrizes;

e Identificar desafios da atuagdo pratica das obstetrizes em formagao;

e Avaliar a percepgao dos estudantes sobre a formacao;

e Examinar barreiras para a atuacao profissional de obstetrizes

Metodologia

A metodologia adotada fundamenta-se na analise de conteudo das respostas obtidas por
meio de formulérios de entrevistas aplicados aos estudantes, buscando compreender suas
visoes, desafios enfrentados e perspectivas em relagdo a sua formacdo e insercdo no

mercado de trabalho.
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Para coleta de dados foram elaborados formulérios de entrevistas contendo questdes
abertas e fechadas, visando obter informagdes sobre a percep¢do dos estudantes em
relagdo a formagdo recebida, desafios encontrados, aspectos positivos e negativos do
curso, visdo sobre a atuacao profissional, entre outros topicos relevantes. A aplicacdo dos
formularios ocorreu de maneira online, garantindo maior acessibilidade e facilidade para
0s participantes.

Para cumprir os objetivos propostos e facilitar a analise, foi estabelecido um sistema de
categorias tematicas e uma classificacdo apropriada do material coletado, mediante uma
planilha colocada em anexo, a fim de permitir uma organizacdo coerente e sistematica
dos dados e uma melhor visualizagdo para analise das respostas.

Na metodologia descrita, a analise de contetido € aplicada as respostas obtidas por meio
de formularios de entrevistas. A coleta de dados ¢ realizada por meio de questdes abertas
e fechadas, proporcionando uma abordagem ampla e aprofundada sobre a percepgao dos
estudantes em relagdo a sua formacgdo, desafios enfrentados, aspectos positivos e
negativos do curso, bem como suas visdes sobre a atuagado profissional.

A aplicacdo dos formuldrios ocorre de maneira online, o que contribui para maior
acessibilidade e facilidade de participag¢do por parte dos respondentes. Apos a coleta, a
organizagdo e sistematizacdo dos dados sdo realizadas por meio de um sistema de
categorias tematicas, conforme estabelecido previamente. Uma planilha foi utilizada para
classificar o material coletado, proporcionando uma organizagdo coerente e sistematica
dos dados.

Essa abordagem metodolégica visa cumprir os objetivos propostos na pesquisa,
permitindo uma andlise mais precisa e significativa das respostas dos estudantes. A
utilizacdo de categorias temadticas e a classificacdo adequada do material coletado
proporcionam uma estrutura que facilita a interpretacdo dos dados, contribuindo para a
compreensdo das visdes, desafios e perspectivas dos estudantes acerca de sua formagao e
inser¢ao no mercado de trabalho.

A andlise de conteudo, conforme abordada por Bardin; 2013, ¢ uma técnica inserida no
ambito da pesquisa qualitativa, sendo utilizada para explorar o conteido de materiais de
comunicagdo, como textos, imagens ou respostas a questionarios. A abordagem proposta
por Bardin compreende uma série de etapas sistematicas para a interpretagao dos dados,

visando identificar padrdes, temas e significados subjacentes.
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Discussao Teodrica

Examinando a evolugao historica das profissoes relacionadas a obstetricia no pais, desde
o titulo de “parteira” até as atuais designagdes de “enfermeira obstétrica” e “obstetriz”.
Destacando os modelos educacionais adotados no Brasil, influenciados pelo europeu e
americano (Riesco & Tsunechiro, 2002).

Comparando com modelos internacionais, as autoras mencionam variagdes nos pré-
requisitos, duracao dos cursos e modalidades de formagao para obstetrizes, destacando o
exemplo do Canadd que reintroduziu a profissdo de parteira independentemente da
enfermagem, enfrentando resisténcias corporativas.

No contexto brasileiro, a alta morbimortalidade materna e perinatal e o excesso de
cesarianas geraram debates sobre a capacitagdo de profissionais para a assisténcia ao parto
em meados de 2002. Propostas legislativas, como a criagdo do curso técnico em
obstetricia, causaram polémica na 4rea da enfermagem. As politicas da época, do
Ministério da Saude, visavam capacitar enfermeiras obstétricas, mas enfrentaram
resisténcias, especialmente quanto a autonomia profissional (Riesco & Tsunechiro,
2002), destacando a urgéncia de se adotar um novo modelo na formagdo de obstetrizes,
com énfase nos aspectos fisioldgicos, emocionais e socioculturais. Contudo, mais de duas
décadas se passaram e desde entdo, no Brasil, somente um curso foi implementado,
apresentando inimeros desafios e deficiéncias na graduagdo (Riesco & Tsunechiro,

2002).

Resultados

Para analisar e compreender os desafios enfrentados pelos estudantes de Obstetricia
durante sua graduacdo, assim como as perspectivas e preocupacdes relacionadas ao
mercado de trabalho, por meio de entrevistas, buscou-se capturar as percepgdes dos
alunos em relacdo a estrutura curricular, as dificuldades enfrentadas na formagao
académica, e as suas expectativas e visoes sobre a profissao.

A respeito dos desafios identificados na Graduagdo, os estudantes ressaltaram diversos
desafios enfrentados ao longo do curso, destacando a falta de professores, especialmente
para orientacdo durante estdgios que emergiram como uma preocupacgdo central. Essa

caréncia de orientagdo especializada pode impactar a qualidade da formagdo pratica,

afetando diretamente a experiéncia e o aprendizado das alunas durante seus estagios.
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Outro ponto abordado foi a impossibilidade de realizar estdgios remunerados, o que limita
a aplicagdo pratica dos conhecimentos adquiridos e pode representar um desafio
financeiro para os estudantes.

Quanto a influéncia da grade integral no cotidiano, a carga horaria integral do curso foi
descrita como um elemento que impacta significativamente a vida dos estudantes. A
dificuldade em encontrar trabalho devido ao compromisso em tempo integral com os
estudos, foi um ponto destacado, limitando as oportunidades de emprego para os alunos.
Essa carga horaria intensa resulta na necessidade de passar a maior parte do tempo na
faculdade, reduzindo o tempo disponivel para outras atividades pessoais e sociais.

Os estudantes expressaram também cansago e estresse devido a carga horaria do curso,
especialmente ao final dos semestres. Embora reconhecam a necessidade das disciplinas
para a formacao, sugerem uma melhor distribui¢do das matérias como possivel melhoria
na estrutura curricular.

Foi questionado também a respeito dos desafios no mercado de trabalho, e a falta de
compreensdo sobre o papel da obstetriz no mercado de trabalho foi apontada como um
desafio significativo. O desconhecimento sobre as responsabilidades e fungdes da
profissdo pode impactar diretamente a valorizagdo e reconhecimento da mesma. Além
disso, a preocupacdo com a possivel saturagdo do mercado e baixa procura pelos servigos
oferecidos pela obstetricia foi evidenciada como uma inquietagdo para os futuros
profissionais.

Por fim, ao serem perguntadas sobre o seu tempo para o lazer, os estudantes relataram
uma restricdo significativa de tempo durante a semana para atividades de lazer,
priorizando esses momentos aos finais de semana, muitas vezes fora do ambiente
académico.

Em suas consideracdes finais, os estudantes expressaram preocupacao com o término do
semestre, reiteraram seu amor pela profissdo da Obstetricia, apesar das dificuldades
enfrentadas, ¢ demonstraram gratiddo pela oportunidade de participar da pesquisa,
enfatizando a importancia do interesse e reconhecimento sobre a profissao.
Considerando a pesquisa nos aspectos gerais, os objetivos foram alcangados, por meio de
uma abordagem abrangente que envolveu a coleta e andlise de dados relacionados ao
cenario atual da formagao de obstetrizes no Brasil. A pesquisa investigou os desafios na
formagdo académica, destacando questdes praticas enfrentadas pelos estudantes durante

a sua formagdo. A avaliacdo da percepcao dos estudantes sobre a qualidade da formacgao
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foi realizada, proporcionando a compreensdo de suas valiosas experiéncias. Além disso,
foram examinadas as barreiras para a atuacdo profissional de obstetrizes, identificando
fatores que podem impactar a transicdo da formacgdo académica para a pratica
profissional. O estudo buscou oferecer uma compreensdo abrangente do contexto e dos
desafios enfrentados pelas obstetrizes em formagao no Brasil.

Além disso, ao abordarmos a tematica da falta de professores na faculdade de obstetricia,
¢ necessario destacar que a caréncia de docentes especializados neste campo especifico
pode amplificar os desafios enfrentados pelos estudantes. O papel do professor transcende
a mera transmissdo de conhecimento teorico; ele desempenha um papel fundamental na
orientacdo e supervisao durante os estagios praticos (Tardif, 2002). Nesse contexto, a
auséncia de uma equipe docente robusta e qualificada pode resultar em lacunas na
formagdo pratica dos futuros profissionais da obstetricia. A interacdo direta com
professores capacitados ¢ crucial para a assimilag@o de habilidades clinicas, consolidando
a teoria aprendida em sala de aula. Dessa forma, a falta de orientacdo especializada
durante os estdgios, ndo apenas compromete a qualidade da formagdo pratica, como
também lanca sombras sobre o desenvolvimento académico dos estudantes, evidenciando
a urgente necessidade de investimentos e estratégias para suprir essa caréncia de recursos
humanos nas institui¢des de ensino superior voltadas para a area obstétrica.

A tabela elaborada e exibida consiste essencialmente na compilagdo das respostas
coletadas por meio do formulario, visando simplificar a andlise. Dessa forma, todas as
conclusdes decorrentes das perguntas e respostas do questiondrio representam,
consequentemente, uma andlise da propria tabela. Vale ressaltar que tal avaliagdo foi
conduzida com base na leitura critica dos autores Tardif, Silva, Narchi, Gauda, Riesco e

Tsunechiro.
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Tabela 1. Compilagao das respostas coletadas

Cuais s30 o5 principais

desafios que vocé Se tiver alguma outra
Quais s30 05 dessfios  De que forma 2 grade imagina que ird Como éoseulazer?  pauta que ndo falamos
que vooé identifics intzgral do curse. Voot acha = sus grade  enfrentar em relagdo so Vood acha que tem ouU quizer dar uma
durante sua influencia no seu hararia satisfatéria? O atual mercado de tempo suficiente para  desabafads, queremos
Carimbe de data’hora  Nome Semastre graduagdo? cotidiano? que poderia methorar?  trabalho? essas praticas? ouwir 3}

Valorizagdo e
reconhecimanto. O
curso de Obsietrizia
existia antes, porém, fal
fechado durante a
ditadura militar. Nesse
sentido, com a
resbertura recente do
curse muitas pessoas
ndo entendem qual
fungdo da obstetriz no
mercada de frabalhe &

Estands no segunds Considerands as muits comum
semesire, atéo demandas do curse, perguntarem 2 0 curso
memento, ndo achg 3 grade hordria tern relagdo com
identifiquai nenhum ok. E cansativa & enfermagem ou Az minnas priticas de
dessfio. entretznio. o A grade integral estressante, medicina. Apesardas  lazer ficam muito
maior problema dentre  impacta principalmente  principalmenta no final  cbstetrizes restritas 35 atividades
da gradusgda de ns possibilidade de do semestrs, mas, respanderem pelo que =0 oferecidas no
Ohbstetrizia, haje, &3 armsmar trabalho, & infelizmenta, &3 forma  COREN, ndo temos a campus no hordrio de
fala de professores  muito dificil conseguir  que existe para stender mesmaformagdode | almago, fora issa,
para as alunas que alguma forma de todas as disciplinas que uma enfermeira minhas praficas de Muite interessante a
estio prestando trabalho estudando precisamos aprender ac obstetra ou de um |azer fora da faculdade  pesquisa de vooés!
14/12/2023 14:51:42 Daniellz Dias 2 estagio. integral. longa da graduagdo medico oostetra. sdo limitadss e restritas. Farabéns pelo trabalho
Apesar de todas as
Saturagdo do mercado dificuldades da
com baixa procura graduagSo. amo muite
Impossibilidade de pelos nossos trabalhos. Durante  semana ndc  fazer obstetricia e
exarcer algum estigio A valorizagdo do nesso | priorize o meu lazer. acredito que & uma
remunerado Me forgando 2 trabalho varia Aos finais da semana profizsdo extramamanta
Falts de professores  praticamente morar na dependends do qusnt  voto para minha cidade necess3ra pars siender
formados em obstetricia faculdade MNEo sei como poderia o tema estd relevante  onde tenha slgum lazer 35 demandas e oz
14/12/2023 15:02:23 Ana Ligia Martins 2 melhorar na sociedade em geral  junto & familia. direitos das gestantes.
Apesar de todas as
Saturagao do mercado dificuldades da
com baixa procura graduagdo, amo muito
Impossibilidade de pelos nossos trabalhos. Durante a semana ndo fazer obstetricia e
exercer algum estagio A valorizago do nosso  priorizo o meu lazer.  acredito que & uma
remunerado Me forgando a trabalho varia Aos finais de semana  profissdo extremamente
Falta de professores  praticamente morar na dependendo do quanto  volto para minha cidade necessaria para atender
formados em obstetricia faculdade. Ngo sei como poderia 0 tema esta relevante  onde tenho algum lazer as demandas e os
14/12/2023 15:02:23 Ana Ligia Martins 2 melhorar na sociedade em geral  junto & familia. direitos das gestantes.
Eh pequeno, mas
semmpre da pra gastar Muito interessante a
Falta de professores Muitoo, quase nao Melhor distribuicdo das Desvalorizagdo da as faltas quando preciso pesquisa de vocés!
17/12/2023 10:21:07 Julia M 4° principalmente sobra tempo pra nada  materias profiss&o de descanso Parabéns pelo trabalho

Fonte: Elaboragdo propria.

Consideracgoes finais

A analise das percepgdes e experiéncias dos estudantes de Obstetricia revelou uma série
de desafios enfrentados ao longo da formagao académica, desde a grade curricular até as

preocupacdes relacionadas ao mercado de trabalho.

No contexto da graduagdo, a falta de professores, principalmente para orientagcdo durante
estagios, se mostrou um grande desafio. A falta de orientacdo especializada pode
comprometer a qualidade da formagdo pratica, afetando diretamente a experiéncia € o
aprendizado dos alunos. Além disso, a impossibilidade de realizar estdgios remunerados
representa ndo apenas um desafio académico, mas também um obstaculo financeiro para

os estudantes.

A carga horaria integral do curso foi destacada como um elemento impactante na vida
dos estudantes, influenciando suas oportunidades de emprego e restringindo o tempo
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disponivel para atividades pessoais e sociais, o cansago e estresse associados a essa carga
intensa sugerem a necessidade de uma revisao na distribui¢ao das disciplinas ao longo do

curso.

No que diz respeito ao mercado de trabalho, a falta de compreensdo sobre o papel da
obstetriz surge como um desafio significativo, o desconhecimento sobre as
responsabilidades e fungdes da profissao pode afetar sua valorizagdo e reconhecimento,
além da preocupacdo com a possivel saturagao do mercado e baixa procura pelos servigos

obstétricos também foi identificada como uma inquietagdo para as futuras profissionais.

As restri¢des significativas de tempo durante a semana para atividades de lazer indicam
a necessidade de uma abordagem equilibrada na distribuicdo das demandas académicas,

permitindo que os estudantes desfrutem de momentos de descanso e descontragao.

Apesar dos desafios enfrentados, as estudantes expressaram seu amor pela profissdo de
Obstetricia e suas consideragdes finais ressaltam a importancia do reconhecimento e
interesse pela profissao, destacando a necessidade continua de apoio e aprimoramento no
campo da Obstetricia no Brasil. Essa reflexdo proporciona uma base solida para
iniciativas futuras visando a melhoria do processo de formacao e atuagdo das obstetrizes

no pais.
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Introducio

Esta proposta emerge do Proyecto Integrado Universitario (PIU) e tem como ponto de
partida o Tema 7, intitulado “La formacion de las parteras: jentre la espiritualidad y/o
medicina?”. Com enfoque nas iniciativas de interculturalidade, elaboramos a TROCA
DE SABERES: UM CONVITE PARA PARTEIRAS TRADICIONAIS HAITIANAS
NO CURSO DE OBSTETRICIA DA EACH-USP. O principal objetivo deste projeto
consiste em estabelecer uma conexao entre o conhecimento tradicional do parto haitiano
e o ensino académico de obstetricia, visando facilitar a aprendizagem, promover a troca
de experiéncias, enfrentar desafios e propor solugdes. A pesquisa iniciou-se com uma
revisdo bibliografica aprofundada, seguida por diversas rodas de conversa com colegas
de diferentes disciplinas, contribuindo significativamente para a constru¢do de uma
proposta desafiadora, porém viavel. Dado o carater pouco explorado academicamente

desse tema, a iniciativa de promover esse didlogo nio apenas pode estimular mais estu
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dos sobre o trabalho das parteiras tradicionais haitianas, mas também oferecer insights
sobre a realidade dos imigrantes haitianos, abordando suas necessidades culturais,
psicolégicas e emocionais (representadas aqui pela espiritualidade) no contexto da

gestacao.
Objetivo

Estudar sobre as parteiras tradicionais haitianas imigrantes de Sao Paulo, convidando-as
para um evento de troca de conhecimentos entre elas e as estudantes de obstetricia do
curso da EACH - USP, enfatizando a valorizacdo das crengas, espiritualidade e praticas
da parceria tradicional haitiana. Para tal, utiliza-se como base tedrica uma pesquisa
bibliografica especifica. Esse eixo pesquisa/convite/evento procura criar um fluxo
horizontal e bilateral de sabedoria entre as parteiras tradicionais haitianas e as estudantes
de obstetricia, contribuindo para que a hospitalidade as mulheres haitianas que serdo
cuidadas pelas obstetrizes nos servicos do SUS seja acolhedora, holistica e
multidisciplinar. Além disso, espera-se que haja uma valorizacdo da parteira tradicional
haitiana por parte das académicas de obstetricia, possibilitando a elaboragdo de materiais

académicos e praticos especificos sobre os saberes e praticas das parteiras.
Metodologia

Primeiramente, fizemos uma revisao bibliografica de artigos cientificos sobre as parteiras
tradicionais haitianas, teorias de espiritualidade, historico e situacdo atual das imigrantes
haitianas no Brasil. A pesquisa foi realizada utilizando os bancos de dados Scielo e
Google Académico com teses, dissertacdes, e artigos produzidos posteriormente ao ano
de 1995. A amostra final ¢ de 7 artigos. Apos extensa leitura, resumo dos artigos e
construcao das bases tedricas do nosso trabalho, criamos os principios que guiaram a
confec¢do do convite e do evento de troca de saberes. Por fim, utilizando o aplicativo

Canva, criamos o design final do nosso convite proposto.

O interesse surgiu com base no tema trabalhado pelos alunos de outro pais, integrantes
do projeto PIU, cujo titulo original era “A formagdo das parteiras: entre a medicina e/ou
espiritualidade”. Ao buscar textos que versam sobre os dois lados do oficio, nos
deparamos com o texto das parteiras tradicionais haitianas que nos encantou devido a suas
crengas e técnicas, além disso, percebemos que tanto no Brasil quanto no Haiti, os saberes

de parteiras tradicionais ndo tem reconhecimento social e corre risco de se perder. Por
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isso, sendo o Brasil um dos paises da América Latina que mais receberam imigrantes
haitianos e por nao termos nenhuma pesquisa na area da saude em geral,desta populacao,

nos sentimos incomodados e, a0 mesmo tempo, motivados.
Contexto da imigrac¢io haitiana no Brasil

A crise sociopolitica no Haiti se intensificou apds o golpe de Estado de 2004, que resultou
na destitui¢do do presidente Jean Bertrand Aristide. Nos anos seguintes, o pais enfrentou
sucessivas intervengdes das missdes das Nacgdes Unidas, lideradas por contingentes
internacionais, incluindo o Brasil. Em 2010, um terremoto com uma magnitude de 7,3 na
escala Richter causou destrui¢ao generalizada e uma crise humanitaria sem precedentes,
0 que agravou ainda mais a situacdo, levando intimeros haitianos a deixarem o pais

(Regis, 2018).

De acordo com estimativas do Banco Mundial (2011), mais de um milhdo de pessoas
migraram, enquanto outras fontes apontam um niimero superior a trés milhdes. Esse fluxo
migratdrio teve como principais destinos, na América do Sul, o Chile e o Brasil, sendo
este ultimo um dos principais poélos de acolhimento da diaspora haitiana na regido. Os
primeiros haitianos que chegaram ao Brasil por vias terrestres buscaram regularizar sua

situacdo por meio da solicitacdo do status de refugiado (Regis, 2018).

No entanto, muitos enfrentaram dificuldades no percurso, incluindo a agao de traficantes
de pessoas, conhecidos como “coiotes”, e episddios de abusos por parte de autoridades
durante o trajeto. Apesar da situacdo de vulnerabilidade em que se encontravam, poucos
conseguiram atender aos critérios exigidos para serem reconhecidos como refugiados e
obter a protecdo correspondente. Diante desse cenario, o governo brasileiro implementou,
pela primeira vez, um mecanismo especifico para a concessdo de vistos humanitarios,
fundamentado no Estatuto do Estrangeiro de 1980, previsto na legislacdo nacional.

(Regis, 2018).

Segundo a Agéncia da ONU para Refugiados (ACNUR, 2023), estima-se que
aproximadamente 161.000 haitianos residem atualmente no Brasil, tendo acesso a direitos
e politicas publicas. No entanto, esses imigrantes ainda enfrentam varios desafios

relacionados a sua integracao nas comunidades locais.
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Hospitalidade as imigrantes haitianas

Segundo o relatério anual de 2017 sobre a inser¢do de imigrantes no mercado de trabalho
brasileiro, a distribuicdo da for¢a de trabalho estrangeira no pais esta concentrada em
somente 28% de mulheres, sendo 17% delas haitianas. Embora a migragao ofereca a
possibilidade de acesso ao trabalho e uma vida melhor para essas mulheres, ela também
as coloca em uma situacdo de vulnerabilidade significativa, sujeitando-as a diversas

formas de exploragdo. (Regis, 2018).

A ONU (2005) aponta que apenas dezenove paises possuem leis ou politicas de prote¢ao
especificas para mulheres, que sdo frequentemente as principais vitimas de trafico de
pessoas e abuso sexual. A dificuldade de aplicagdo dessas leis ¢ acentuada pela falta de
conhecimento dos direitos por parte das migrantes, muitas vezes sem escolaridade, que,
em razao de sua condicdo irregular ou de estrangeiras, ndo buscam ajuda e permanecem

em situagdes de vulnerabilidade social e intrafamiliar (Regis 2018).

Somente dois anos ap6s o inicio da migracdo, um niimero crescente de mulheres haitianas
passou a solicitar o visto humanitério nas representacdes diplomaticas do Brasil no Haiti,
bem como em consulados na Republica Dominicana ¢ no Equador. Esse processo
possibilitou que muitas delas conquistassem o direito de residir permanentemente no
Brasil por meio da reunifica¢do familiar, o que impulsionou o fendmeno da feminiza¢ao

da migragdo haitiana a partir de 2012 (Regis, 2018).
As parteiras tradicionais haitianas

Segundo dados do estudo de Damus (2017) recolhidos em 2016 por meio de entrevistas
e observagdes semiestruturadas com parteiras de Nan Mango ¢ Lanbenket, do distrito de
Grand’Anse e dados coletados em 2007 na comunidade rural de Arnoux, em 2012 em
Jean-Rabel, e em 2016 na oficina de didlogo com a presenca de 40 pessoas com
conhecimentos locais e entre eles 23 parteiras tradicionais haitianas, que em seu idioma
sdo denominadas "FANM SAJ", a transmissdo do oficio para uma nova parteira

tradicional pode vir de trés formas diferentes:
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1. Através de um espirito ou sonho.

2. De uma parteira a sua aprendiz antes de morrer.

3. Através do divino.
Segundo Damus (2017) a aprendizagem da profissdo de parteira tradicional no Haiti é
baseada na observagdo, pratica, memorizagao e repeticdo dos rituais, passados de geracao
a geracdo. Elas valorizam as suas experiéncias oniricas para validar a profissdo perante a
sociedade e a cultura. Além disso, a ligagdo e um encontro com um espirito traz um
aspecto religioso e mistico a sua pratica profissional. Entretanto, apesar do respeito e
valorizagdo por sua comunidade devido a sua importancia, o governo haitiano ndo
reconhece a pratica profissional das parteiras tradicionais.
As parteiras tradicionais haitianas desenvolvem um conhecimento ao longo de muito
tempo que envolve técnicas e habilidades sociais para ajudar as gestantes nas
comunidades rurais, durante a gestagdo, parto e pos-parto. Elas se baseiam em crencas
magicas e religiosas e recorrem a plantas medicinais de forma sustentavel, conservando
a biodiversidade (Damus, 2017).
Suas praticas possuem dois aspectos: o primeiro ¢ o universo magico e¢ simbdlico e o
segundo ¢ empirico, técnico e racional. Ambos aspectos sdo interligados e impossiveis de
se desassociar. E importante ressaltar que o oficio das parteiras tém um papel fundamental
na luta contra a pobreza e a vulnerabilidade materno-infantil (Damus, 2017).
Sobre as plantas medicinais, elas podem ser divididas em trés categorias: promogao das
contracgdes uterinas, estimulo da producao de leite no pos-parto e cura do corpo. Esses
conhecimentos possuem grande importancia no oficio delas. No uso das plantas,
dependendo com quais irdo trabalhar, elas podem ser preparadas de diversas formas: cha,
banhos, decocgao, uso externo, etc. Elas também podem se utilizar de remédios magicos
e naturais. Mas antes de toma-las se realiza uma oracao especifica (Damus, 2017).
Sobre a amamentacdo, as parteiras acreditam que as plantas e os alimentos com
propriedades galactogénicas permitem que o sangue da mulher se transforme em leite,
portanto, elas possuem um papel essencial no incentivo ao aleitamento materno (Damus,
2017).
Outro topico explorado ¢ que a crenca de que a vagina ¢ deformada durante o trabalho de
parto leva ao uso de certas plantas para curar o corpo da mulher e para que seu sexo volte
ao estado inicial. Por exemplo: o vapor e as propriedades medicinais das folhas utilizadas

no banho penetram no corpo da mulher através do canal vaginal, promovendo a limpeza
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do utero e eliminando o sangue coagulado e impurezas. Se acompanhado de massagem,
essa pratica fortalece o corpo da mulher. H4 também plantas que permitem que elas
recuperem o sangue que perderam durante o parto (Damus, 2017).

Além dos efeitos medicinais e propriedades fisicas que as plantas oferecem, também ha

a busca pela purificacdo, Damus (2017, p. 24):

Utilizo hojas que dan un buen olor, hojas de naranjo y de palma christi para
curar a la mujer que ha dado a luz. Las hojas de palma christi rojo procuran
a su piel un color bonito. Utilizo hojas de monben bata, todas las hojas que
me parecen indispensables, entre las cuales las hojas galactogenas. Doy a las
mujeres papaya, porque esta estimula la secrecion lactada. Doy un bario de
hojas y vapor a las mujeres que acaban de dar a luz.

Tradug@o: Eu uso folhas que ddo um cheiro bom, laranja e folhas de palmeira
christi para curar a mulher que deu a luz. As folhas vermelhas da palmeira
christi ddo a sua pele uma cor linda. Eu uso folhas de monben bata, todas as
folhas que me parecem indispensaveis, entre as quais as folhas galactogénicas.
Eu dou para as mulheres mamao, porque estimula a secrecdo de lactato. Dou
banho de folhas e vapor para mulheres que acabaram de dar a luz.

Depois do banho de vapor, as maes podem se reintegrar a comunidade. Portanto, as
plantas sdo a base dos ritos durante o parto e purificagdo da mae, além de atuar como
protegdo e prevencao. Segundo as parteiras, as plantas também possuem poderes magicos
(Damus, 2017).
Além das situagdes descritas, segundo o observado por Damus (2017) as plantas também
sdo utilizadas para:

e Protecdo dos bebés (plantas magicas).

e Curar problemas de satde dos bebés.

e Técnicas de reanimagao neonatal (em bebés prestes a falecer).

e Favorecer o crescimento do bebé.
Como contribui¢ao das parteiras para a sustentabilidade e biodiversidade temos o costume
delas plantarem algo com o corddo umbilical do bebé. As plantas utilizadas sdo protegidas
e cultivadas pelas parteiras, que geralmente as possuem em suas casas. Elas acreditam
que as plantas tém alma. A ndo comercializacdo das plantas, o fato de serem utilizadas
em poucas quantidades pelas parteiras e ndo serem perigosos para o meio ambiente
auxiliam na manuten¢do da biodiversidade e preservagdo das espécies (Damus, 2017).
Proteger ¢ fazer uso racional, ja que para algumas parteiras as plantas sdo tao vulneraveis

quanto os humanos (Damus, 2016).
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O conhecimento pratico das parteiras ¢ adquirido através da experiéncia, do toque e da
observagdo, ndao sendo encontrado em livros didaticos. Elas valorizam diferentes
abordagens, como a biomedicina, a magia e a religido, e seus saberes estdo em constante
transformag¢do. Muitas buscam aprimorar suas habilidades com formagdes técnicas em
saude, mas continuam utilizando rituais e oragdes quando acreditam que a causa do
problema transcende o fisico. Essas praticas visam harmonizar as energias e facilitar o
processo do parto (Damus, 2017).

A relagdo entre parteiras e gestantes ¢ profunda e permeada por lagos de confianga. O
pensamento magico e as oragdes t€ém o papel de afastar energias negativas e atrair
prote¢do para a parturiente e o bebé. (Damus, 2017).

As parteiras tradicionais haitianas, herdeiras de uma tradi¢ao ancestral que remonta ao
periodo colonial e a sabedoria de mulheres africanas escravizadas, desempenham um
papel crucial na saude da mulher e da crianga, promovendo a biodiversidade e o bem-

estar em suas comunidades (Damus, 2017).

Conceituando a espiritualidade para além da religido.

Consideramos importante apontar, neste trabalho, os conceitos de espiritualidade que
fazem sentido a luz das praticas das parteiras tradicionais haitianas, j& que a nossa
intervengdo pratica propoe valorizar e integrar a sabedoria e a espiritualidade da parteria
tradicional haitiana ao cuidado técnico que as imigrantes haitianas recebem no sistema

unico de saude brasileiro.

Existem muitas interpretacdes para o termo espiritualidade, a depender do estudioso
escolhido e, principalmente, do eixo historico-cultural no qual o termo se insere. Algumas
delas consideram uma fusdo completa com o termo religiosidade, outras apontam pontos

em comum entre os dois, e outras ainda os consideram termos totalmente dissociavesis.

De acordo com Catr¢ et al. (2016), o termo spiritualitas comecou a se espalhar entre os
séculos IX e XI, no contexto da Europa medieval cristd. Nesse periodo, ele passou a ser
associado a uma vida orientada pelo espirito do Deus catdlico, ou seja, uma existéncia
guiada pela f¢é e inteiramente dependente da graca divina. Dessa forma, a espiritualidade
¢ compreendida como uma relagdo com Deus, sendo que o que confere valor a vida
humana € o sopro divino, que, na tradi¢ao judaico-crista, € visto como a marca da imagem

de Deus no ser humano.
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Ora, se estamos falando de uma populacao especifica (as parteiras tradicionais haitianas)
constituida por pessoas que carregam as tradi¢des pré-coloniais e originarias do Haiti
mescladas com as tradigdes dos povos escravizados africanos, os quais foram forcados a
imigrar para o pais pelos colonizadores franceses, faz pouco ou nenhum sentido utilizar

unicamente o conceito judaico-cristdo de espiritualidade nessa andlise.

O conceito de espiritualidade abrange questdes relacionadas ao sentido da vida e a busca
por um proposito existencial, ndo se restringindo a crengas ou praticas especificas de um
individuo, ou grupo. Por outro lado, a religiosidade refere-se a um sistema organizado de

adoracdo ou doutrina teologica compartilhada (Panzini et al., 2007).

Thiengo et al. (2019) afirmam que a espiritualidade se distingue da religido por seu
significado mais abrangente. Enquanto a religido ¢ uma manifestagdo da espiritualidade,
esta ultima é uma vivéncia pessoal que desperta o interesse pelo outro e por si, visando

encontrar um propoésito e significado para a vida.

Autores como Hill et al (2000) apresentam trés categorias contemporaneas de
espiritualidade, que podem ser agrupadas da seguinte maneira: uma espiritualidade
orientada para um deus, na qual a episteme e as praticas estdo baseadas em teologias
especificas; uma espiritualidade orientada para o mundo fisico em que vivemos, na qual
a relacdo com a natureza ¢ valorizada; e, por fim, uma espiritualidade humanista,

orientada para as pessoas, que esta focada no potencial e na realizagdo do ser humano.

Ao estudar o fazer obstétrico-espiritual das parteiras haitianas, nos parece que o conceito
de espiritualidade delas ¢ uma mescla dessas trés categorias, ndo estando restrita ao
ambito religioso, ainda que se utilize de teologias sincréticas, mas também considerando
uma importante relacdo com a natureza (em especial, com as plantas) e com a realiza¢do

do ser humano no simbolismo da parturi¢ao.

Hé4 uma relacdo bem estabelecida entre espiritualidade e qualidade de vida, a qual
interessa (ou deveria interessar) aos profissionais de satde. Tal relacdo vem sendo
demonstrada na literatura por diversos estudos internacionais e nacionais. Segundo
Renetzky (1979 apud ROSS 1995), a dimensao espiritual depende de trés componentes:
a necessidade de encontrar significado, razao e preenchimento na vida; a necessidade de
ter esperanca e vontade de viver; e a necessidade de cultivar uma fé, que pode ser f¢ em

si e/ou nos outros e/ou em divindades. Thiengo et al (2019) mencionam que em situagdes
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de enfermidade, as pessoas costumam manifestar suas necessidades espirituais de maneira
mais discreta. Assim, tanto o paciente quanto seus familiares podem se beneficiar de um

apoio espiritual, caso haja uma abordagem voltada para essa necessidade.

Sabemos que a gestacdo, o parto e o pds-parto ndo sdo estados de doenca, e sim de
fisiologia normal, mas por significarem mudangas estruturais importantes no corpo fisico,
mental, social (e porque nao, espiritual) da pessoa que passa por essas experiéncias,
podemos inferir que uma assisténcia espiritual nesses momentos (para as pessoas que
desejem/necessitem) pode ser importante e complementar o cuidado em satde
tecnocratico e biomédico. E exatamente isso que as parteiras tradicionais haitianas fazem:
aliam o cuidado técnico ao cuidado espiritual para que as pessoas que estdo gestando,
parindo e vivendo o puerpério possam ter uma melhor qualidade de vida, alinhada as

crengas individuais e do grupo no qual estdo inseridas.
Proposta de projeto interventivo: convite o evento de trocas de saberes

Ao estudar todos os temas apontados na discussdo acima, percebemos a importancia de
oferecer acolhimento e hospitalidade as imigrantes haitianas nos servigos de satde
brasileiro, especialmente no que diz respeito ao ciclo gravidico-puerperal. Entendemos,
ainda, que ¢ muito importante valorizar a cultura e crencas dessas pessoas, afirmando a
importancia do reconhecimento e valorizagdo das parteiras tradicionais haitianas, seus

rituais, uso de plantas medicinais e espiritualidade no partejar.

Nesse sentido, percebemos a falta de relagdo entre o curso de obstetricia da USP (que
forma profissionais que poderdo atender as imigrantes haitianas nos servigos de satude) e
as parteiras tradicionais haitianas. Entendemos que as parteiras tradicionais possuem
saberes relevantes, na maioria das vezes desvalorizados pela academia. Entdo, resolvemos
propor um projeto interventivo que consiste em um convite as parteiras tradicionais +
realizagdo de evento de trocas de saberes. Nesse evento, as parteiras viriam para a EACH

USP e participariam de rodas de conversas com as estudantes de obstetricia.

Entendemos que um evento como esse ¢ importante visto que favorece a valorizacio da
multiculturalidade, ou seja, a troca de saberes culturais, académicos e das praticas,
manifestando-se em sentido horizontal, ¢ ndo verticalizado. As rodas de conversa
contariam com diferentes temas condutores, entre eles o uso medicinal das plantas e a
importancia da espiritualidade na gestagdo, parturicdo e pds-parto das haitianas.
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O primeiro passo do projeto interventivo € criar um convite fisico nos idiomas: Lingua
Portuguesa, francés e/ou crioulo haitiano, as parteiras tradicionais haitianas imigrantes
que vivem em Sao Paulo, sendo distribuido em diversas regides e comunidades de Sao

Paulo conhecidas pelos altos indices de imigracao haitiana, em especial na Zona Leste.

Para fins ilustrativos desse trabalho, fizemos a versdo do convite em crioulo haitiano
utilizando recursos de inteligéncia artificial, porém ¢ imprescindivel que, em uma
segunda etapa, a tradugdo seja feita por um profissional competente para evitar erros.
Temos o contato da Malu, do Galpao ZL, que ¢ um espaco da ONG Fundacao Tide
Setubal localizado no bairro de Sao Miguel Paulista e que faz um trabalho extenso com a

comunidade de haitianos.

A seguir, descrevemos o contetdo textual do convite. O mesmo, ja com as artes propostas

e design finalizado encontra-se nos anexos deste trabalho.
a. Versdo em Portugueés:
EACH USP CONVIDA

1° Encontro entre FANM SAJ e alunas de obstetricia

Em vista dos grandes desafios enfrentados por parteiras tradicionais e
estudantes de obstetricia no Brasil, fazemos esse convite as FANM SAJ para
o evento TROCA DE SABERES. Contaremos com a presenga de tradutore
para auxiliar a partilha de conhecimentos.

b. Versio em crioulo haitiano

EACH USP CONVITE

lo randevou ant FANM SAJ ak eleve nan obstetrik
Dada a difikuldad ki matwon tradisyonél ak etidyan obstetrik ap konfwonte nan
Brezil, nou envite FANM SAJ pou evéenman an ECHANK KONNEN.

N'ap gen prezans tradikte yo pou ede nan pataje konnen an.

Assim que os convites forem distribuidos e comecarmos a estabelecer relagdes com as
parteiras, organizaremos o evento que ocorrerd na EACH USP em data a ser definida.
Organizaremos, também, uma equipe de traducdo simultanea crioulo/francés/portugués,
para que todos os participantes das rodas possam se entender e conversar. Entendemos
que o idioma pode ser uma barreira, entdo para que a troca de saberes ocorra fluidamente,

a traducao simultanea se faz necessaria.
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Consideracoes finais

Apos finalizar esse trabalho, estudando extensivamente a bibliografia selecionada e
criando de maneira imaginativa tanto o convite quanto o evento “TROCA DE
SABERES”, chegamos a conclusao de que a valorizagdo dos conhecimentos das parteiras
tradicionais haitianas ¢ urgente e de extrema importancia, tanto para as imigrantes

haitianas no Brasil quanto para as obstetrizes em formagao.

As praticas e saberes das FANM SAJ, no que se relaciona ao uso de plantas medicinais e
também que tange a dimensdo espiritual da parteria, sdo tesouros -culturais
importantissimos e devemos lutar para que eles ndo sejam apagados. O evento “TROCA
DE SABERES”, ainda que seja um evento ficticio nesse primeiro momento, nos permitiu
fabular momentos de trocas horizontais entre as parteiras tradicionais e futuras
obstetrizes, valorizando a interculturalidade e o inerente cuidado as mulheres prestado

por essas duas categorias profissionais.
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Anexos

a. O convite em portugués

EACH-USP

EACH-USP

10 ENCONTRO EM VISTA DOS GRANDES DESAFIOS

ENTRE ENFRENTADOS POR PARTEIRAS
TRADICIONAIS E ESTUDANTES DE

F A N M S AJ - OBSTETRICIA NO BRASIL, FAZEMOS
o | ESSE CONVITE A

PARAO)-

E ALUNASDE | '  EVERG
ALK f "\ \CONTAREMOS COM A PRESENCA DE
X ’/;\\kfi‘/OiBSTREquA \”TRADUTORES PARA AUXILIARA ~

" IPARTILHA DE CONHECIMENTO.

b. O convite em ciroulo haitiano

EACH-USP EACH-USP

DADA A DIFIKULDAD KI MATWON

10 R ANDEVOU ANT TRADISYONEL AK ETIDYAN OBSTETRIK

AP KONFWONTE NAN BREZIL, NOU
ENVITE FANM SAJ POU EVENMAN
ECHANJ KONNEN

-\ AR GEN PREZANS TRADIKTE 10 00
' (CEDENAN.PATAJE KQRNEN AN,

/

c. Apresentacio de slides

A apresentacdo de slides utilizada nesse trabalho pode ser vista no link:
https://www.canva.com/design/DAF2-
nRqdfo/RQcM1rpésweJ NB EB SEg/edit?utm content=DAF2-

nRqdfo&utm campaign=designshare&utm medium=link2&utm_source=sharebutton
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Introducio

A sexualidade esta presente em todos os individuos. Todo ser humano vive, cresce e
desenvolve sua sexualidade a partir das mudancgas ocorridas ao longo tempo. Como um
conceito multidimensional, apresenta variadas dimensdes, como: bioldgica, afetiva, ética
e sociocultural.

Estudando a manifestacdo da sexualidade humana € possivel observar que cada sociedade
desenvolveu regras que acabam padronizando o comportamento sexual das pessoas, e
essas regras sdo ditadas de acordo com interesses de grupos sociais. Esse processo €
tratado tanto pela ciéncia quanto pelas religides e também pela midia, sendo, o resultado,
modelado pela sociedade.

A colonizagdo impactou profundamente a preservacdo das culturas e tradi¢des dos povos
originarios, alterando, por exemplo, as concepgdes de familia e os papéis sociais de
género. Além disso, houve uma marginalizagdo de suas crencas devido a imposi¢ao dos
padrdes da Igreja Catolica. Esse modelo estabelecia uma hierarquizagao dos corpos, na

qual a mulher era subordinada ao homem e as pessoas ndo brancas, aos brancos, o que
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tornava a condi¢ao das mulheres ndo brancas ainda mais vulneravel. Nesse contexto, as
mulheres indigenas enfrentam diariamente a discriminacdo tanto por sua identidade de
género quanto por sua etnia (Campos e Oliveira (2009).

Apesar das representagdes e debates em conselhos com temadticas sobre discriminagdo e
violéncia, desenvolvimento econdmico e satde, o tema da saude sexual e reprodutiva ¢
preocupante e aparece em movimentos organizados por mulheres indigenas como a Rede
Grumin de Mulheres Indigenas (2008) (Araujo et al. 2020). As mulheres indigenas
enfrentam diversas dificuldades para exercer autonomia sobre sua sexualidade e
reproducdo, incluindo barreiras para negociar o sexo seguro € prevenir gestagcdes
indesejadas, aumentando sua vulnerabilidade a infec¢des sexualmente transmissiveis e
outros agravos a saude (Ministério da Saude, 2013; Aratjo, et al., 2020).

A Rede Grumin de Mulheres Indigenas (2008), defende que os direitos sexuais e
reprodutivos das mulheres indigenas sejam respeitados dentro de suas tradigdes e
culturas, desde que isso ndo implique em violéncia contra elas e que tais direitos sejam
contemplados nas politicas publicas (Aragjo, et al., 2020). No entanto, observa-se que as
percepcdes dessas populagdes sobre corpo, fluidos corporais e reproducao ainda sao
pouco consideradas pelos profissionais de satide em suas praticas. (Ministério da Saude,
2013; Aragjo, et al., 2020).

Para promover um didlogo efetivo entre a cultura indigena e a medicina ocidental, ¢
essencial que as equipes de saide ampliem seus conhecimentos para além da formacao
técnica, incorporando uma compreensdo mais profunda das especificidades culturais
(Waldow, 2008; Araujo et al., 2020).

O objetivo deste trabalho ¢ ter contato com a cultura da comunidade do Alto do Xingu e
os desafios relacionados a educacao sexual, corpo e maternidade, com base em artigos

cientificos e noticias publicadas.

Métodos

Este trabalho faz parte de uma revisao bibliografica. A revisao bibliografica nao se trata
apenas da repeti¢ao do que ja foi escrito, mas proporciona novas investigacdes e analises
de um tema, possibilitando o surgimento de novas conclusdes. Podendo o pesquisador
recorrer a materiais cientificos publicados, seja em forma eletronica ou impressa, livros
ou artigos, para estudo e discussdo de um assunto em questdo. (Marconi, 2003; Sousa et

al, 2021).
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A pesquisa bibliografica baseia-se na analise de registros ja existentes, como livros,
artigos, teses e outros documentos. (Severino, 2007; Sousa et al., 2021). Dessa forma, os
textos disponiveis servem como referéncia para a investigacao e aprofundamento do tema
estudado. A pesquisa bibliografica, busca relagdes entre conceitos, caracteristicas e ideias
entre temas (Severino, 2007; Sousa et al., 2021; Botelho et al., 2011).

Para a confec¢do do texto, foram utilizados artigos cientificos e materiais de apoio
relacionados ao tema, como noticias publicadas. Os materiais foram pesquisados nas
plataformas Google, Google Académico e Scielo. As palavras-chave utilizadas foram:
“Educacao sexual”, “maternidade”, “Comunidade Alto do Xingu”. O critério de sele¢ao
dos artigos cientificos se baseou na preferéncia a artigos mais recentes ¢ em idioma
portugués que tivessem relagdo com o assunto que seria abordado. As pesquisas
encontradas nas bases de dados foram analisadas e sintetizadas para fundamentar a

discussdo do tema.

Desenvolvimento

Xingu

O Parque indigena do Xingu esté localizado na regido nordeste do Mato Grosso, na por¢ao
sul da Amazodnia brasileira, apresentando cerca de 26.420 km 2, possuindo uma grande
diversidade natural e preservando a sua biodiversidade.

A composicao na formagdo dos povos nesta regido, sao feitas pelos Aweti, Ikpeng,
Kayabi, Kalapalo, Kamayuré, Kuikuro, Kisédjé, Matipu, Mehinako, Nahukud, Naruvotu,
Tapayuna, Trumai, Wauja, Yudja e Yawalapiti. Nesta abordagem podemos realmente
perceber a tamanha diversidade que sdo aos povos indigenas do Xingu, além disso,
encontra-se uma grande variedade na linguistica. Devido a existéncia de 160 linguas
indigenas, ha uma classificagdo baseadas por troncos e familias, que possuem
semelhancas ou derivagdo, um exemplo seria o tronco Tupi, fazem parte os povos
Kamayura, Kayabi (familia Tupi-Guarani), Yudja (familia Juruna) e Aweti (Xingu).

No entanto, ¢ comum que, ao migrar para outra regido do pais, a pessoa se distancie de
sua cultura de origem, especialmente durante a gestagdo, periodo em que pode ter menos
contato com seus costumes originarios. Em outras palavras, seria importante a promog¢ao
de espacos que desenvolvem a cultura de povos nativos, tanto para criangas quanto para
os adultos, permitindo momentos de contato com seus valores e tradi¢des. E importante

também a existéncia de alguns locais para trabalhar com gestantes indigenas,
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necessitando a presenga de especialistas em obstetricia que atuem a partir das tradi¢des e

valores da pessoa atendida.

A experiéncia da maternidade em alguns povos indigenas

Na Terra Indigena Wavi, no Estado do Mato Grosso, o povo Tapayuna apresenta praticas
maternas que reforcam o vinculo entre mae e filho desde os primeiros dias de vida.
Conforme descreve a antropologa Daniela de Lima (Dreher, 2020).

As criangas permanecem proximas as maes praticamente durante todo o dia, sendo
carregadas em tipoias que permitem o livre acesso ao seio materno sempre que necessario.
Essa pratica possibilita que as maes realizem suas atividades cotidianas, como a
confeccdo de artesanato e outras tarefas domésticas, sem interromper o contato direto com
os filhos. Além disso, ¢ comum que o aleitamento seja mantido até a escassez natural do
leite materno.

As maes Tapayuna vivenciam momentos de apreensao quando seus filhos participam de
rituais desafiadores, como a corrida com toras. Esse ritual exige que os jovens cortem
toras de buriti, conhecidas por seu peso significativo, e as transportam até a aldeia. Em
alguns casos, os rituais também envolvem o contato com animais venenosos, como
formigas e vespas. Segundo Daniela Lima (Dreher, 2020), algumas maes chegam a
expressar medo e preocupacgdo com a seguranca dos filhos.

Apesar dessas dificuldades, a maternidade entre os Tapayuna ¢ marcada por celebracdes,
especialmente quando os filhos formam aliangas matrimoniais bem planejadas. A escolha
de um bom casamento envolve a proximidade entre genro e sogro e o fortalecimento das
relagdes familiares, o que ¢ motivo de grande satisfacdo para as maes da comunidade.
(Dreher, 2020).

A complexidade das relagdes indigenas se reflete também nos lagos familiares. Entre os

J4

Tapayuna, por exemplo, a mesma palavra ¢ utilizada para designar “pai” e

Cegs 99

tio”,
indicando que todas as figuras masculinas da familia desempenham papéis essenciais na
criacdo das criangas. Essa organizac¢do reforca uma rede coletiva de cuidados, garantindo
que nenhuma crianca fique desamparada. Até os dois anos, a proximidade com a mae ¢é
acentuada, e o uso das tipoias facilita a amamentag¢do continua. No entanto, essa rede de
protecao se estende a toda a comunidade, assegurando que a responsabilidade pelo bem-

estar infantil seja compartilhada (Dreher, 2020).
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O envolvimento paterno também ¢ significativo em outras etnias, como os Dessana, entre
os quais os homens assumem o papel de contadores de histdrias e transmissores dos mitos
tradicionais. No entanto, conforme aponta a pesquisadora Gisele Fontes (apud Dreher,
2020), no momento do descanso, a presen¢a materna continua sendo essencial, pois as
maes demonstram maior habilidade em acalmar as criangas.

Os conhecimentos sobre parto e gravidez, de modo geral, sdo transmitidos entre as
mulheres indigenas desde a juventude, incluindo o uso de métodos contraceptivos
naturais, aplicados tanto por homens quanto por mulheres (Dreher, 2020).

Quando uma mulher entra em trabalho de parto, dependendo da etnia, ela se prepara
fisicamente utilizando um cinto especifico e organizando sua rede para o momento do
nascimento. Além da presenca da parteira, em algumas situacdes sdo convocados
rezadores, cuja funcdo ¢ auxiliar no posicionamento do bebé por meio de oragcdes. Para
os Kamayura e Yawalapiti, como forma de reconhecimento pelo apoio prestado, para
aqueles que colaboram durante o parto, eles recebem colares de concha de caramujo
(Dreher, 2020).

Para Daniela Lima (apud Dreher, 2020), entre os Tapayuna, a gestacao e o parto nao sao
vistos como eventos centrais que exigem grande atencdo, mas sim como etapas naturais
da vida feminina. Embora a maternidade seja um aspecto fundamental da identidade das
mulheres indigenas, a gestacdo e o nascimento ndo sdo enfatizados como eventos

extraordinarios, diferentemente do que ocorre em contextos ocidentais.

Infanticidio pde em xeque respeito a tradicio indigena - Kamaiural

O infanticidio entre alguns grupos indigenas tem sido um tema de intenso debate,
contrapondo o respeito as tradicdes culturais e o direito a vida. De acordo com
organizagdes que atuam na defesa dos direitos das criangas indigenas, praticas desse tipo
ainda ocorrem em aproximadamente 20 das mais de 200 etnias do Brasil. Nessas
comunidades, costumes tradicionais podem levar a morte de recém-nascidos que sejam
gémeos, filhos de maes solteiras ou que apresentem alguma deficiéncia, devido a crencas
que associam essas condi¢des a infortinios para a comunidade (Boni, 2008).

Mayuté, uma crianca da etnia Kamaiura, ¢ um exemplo de sobrevivente dessa pratica. Em
sua comunidade, gémeos sao considerados sinais de mau agouro e, por tradicdo, deveriam

ser eliminados. Seu pai, Paltu Kamaiur4, ao tomar conhecimento do nascimento de
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gémeos, enviou seu pai, Pajé, a casa da familia de sua esposa para tentar impedir a morte
das criangas. No entanto, um dos bebés ja havia sido morto (Boni, 2008).

A resisténcia de Paltu em aceitar essa tradi¢ao gerou rejeicao por parte da aldeia, pois
muitos acreditavam que a presenca da crianga traria maldicdo. Apesar das pressoes, ele
permaneceu no Parque Indigena do Xingu (MT), onde sua etnia e outras 13 comunidades
convivem, algumas das quais ainda praticam o infanticidio. Foi por meio de sua irma,
Kamiru, que ele teve conhecimento da ONG Atini, dedicada ao combate a essa pratica.
Kamiru ja havia resgatado Amalé, um bebé condenado por ser filho de mae solteira, e
teve contato com a organizagao ao buscar atendimento médico para seu filho adotivo em
Brasilia (Boni, 2008).

A ONG Atini foi fundada pelos linguistas Marcia e Edson Suzuki, que, em 2001,
adotaram Hakani, uma crianca da etnia Suruarrd que sofria de desnutri¢do severa devido
a um hipotireoidismo congénito. Por conta da sua condicdo de saude, seus pais
acreditavam que ela era uma maldi¢do e deveria ser sacrificada. No entanto, Hakani foi
salva por seu irmao (Boni, 2008).

A discussdo sobre o infanticidio indigena também levou a proposicao da Lei Muwaji,
nomeada em homenagem a uma mae Suruarrd que enfrentou sua comunidade para salvar
sua filha com paralisia cerebral. Esse projeto de lei estabelece que qualquer pessoa que
tenha conhecimento de uma crianga em situac¢do de risco e nao informe as autoridades
pode responder por crime de omissao de socorro, sujeito a pena de um a seis meses de
detencao ou multa (Boni, 2008).

A proposta gerou polémica, com opinides divergentes entre indigenas e ndo indigenas.
Alguns defendem que o infanticidio deve ser compreendido nas especificidades culturais,
enquanto outros argumentam que o direito a vida, garantido pelo artigo 5° da Constitui¢ao
Federal, deve prevalecer sobre qualquer pratica cultural. Nesse sentido, Maira Barreto,
doutoranda em direitos humanos pela Universidade de Salamanca (Espanha), reforca que
a legislagdo brasileira estabelece a primazia do direito a vida sobre questdes culturais
(Boni, 2008).

A dimensdo real do infanticidio indigena no Brasil ¢ desconhecida, pois os Obitos
decorrentes dessa pratica ndo sdo devidamente registrados. Nos dados da Fundagdo
Nacional de Saude (Funasa) sobre mortalidade infantil indigena, as mortes por
infanticidio estdo incluidas em uma categoria mais ampla, que engloba “lesdes,

envenenamento € outras consequéncias de causas externas”. Em 2006, esse grupo de
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causas representou 0,4% do total de 6bitos de criangas indigenas menores de um ano, com
um total de 665 mortes registradas (Boni, 2008).

Segundo Wanderley Guenka, diretor do Departamento de Satde Indigena da Funasa, a
auséncia de dados mais precisos se deve a forma de registro dessas mortes. Os Obitos sao
contabilizados e reportados pelos 34 Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIs),
que t€m acesso variavel as comunidades. Em muitas situacdes, a pratica do infanticidio
sequer ¢ identificada, especialmente em regides de dificil acesso (Boni, 2008).

Para Marcia Suzuki, da ONG Atini, uma das formas de mitigar o infanticidio ¢ a oferta
de atendimento pré-natal em comunidades indigenas, especialmente nas etnias que
tradicionalmente rejeitam gémeos. Ela enfatiza a importancia de informagao sobre opgdes
de tratamento ou cirurgia para algumas condi¢des congénitas que, de outra forma,
poderiam levar ao abandono ou ao sacrificio da crianga (Boni, 2008).

No entanto, o médico sanitarista Douglas Rodrigues, que atua hd mais de 20 anos no
Projeto Xingu da Universidade Federal de Sao Paulo (Unifesp), destaca que a falta de
infraestrutura ¢ um entrave significativo. Segundo ele, apesar da existéncia de
equipamentos como ultrassons portateis, esses dispositivos ainda ndo estdo disponiveis
para o atendimento no Xingu. Além disso, ele aponta que mesmo a presenca de
equipamentos ndo resolveria completamente o problema, uma vez que os partos ocorrem

sem aviso-prévio, dificultando a atuagdo das equipes de saude (Boni, 2008).

Uma chance as criancas indigenas

Marit¢ e Tixumagu, membros da etnia Ikpeng, da aldeia Xingu, no Mato Grosso,
abandonaram os costumes tradicionais da comunidade. A motivacdo para essa mudanca
esta relacionada aos trig€meos, os quais foram rejeitados pela aldeia devido a tradi¢ao
cultural (mencionada anteriormente). Para evitar o sacrificio das criancas, a familia optou
por desafiar a norma cultural e seguir um novo caminho (Santos, 2009).

De maneira andloga, o lider indigena Tabata Kuikuro, também da comunidade Xingu,
enfrentou uma situagao similar ao saber que sua esposa havia dado a luz gémeos. Em
consonancia com o casal Ikpeng, ele decidiu contrariar a pratica tradicional e proteger a
vida de seus filhos (Santos, 2009).

Essas experiéncias de contestagdo das normas culturais tradicionais foram documentadas

no filme “Quebrando o Siléncio”, que retne depoimentos de diferentes etnias. A iniciativa
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foi conduzida por Sandra Terena, uma indigena da etnia Terena, que se dedicou a
investiga¢do do infanticidio nas aldeias por onde passou (Santos, 2009).

A pesquisa de Sandra (Santos, 2009) nao visa criminalizar a pratica nem alterar as
concepgdes culturais das comunidades indigenas, mas chamar a atencdo para a
necessidade de apoio especializado as familias que, dentro de seus contextos, rejeitam
essas tradigdes. Sandra observou que, em muitas dessas familias, especialmente aquelas
compostas por jovens que estudam e trabalham fora das aldeias, as tradi¢des ja ndo sao
vistas da mesma maneira do que pelas geragdes anteriores. A pressdo comunitaria,
portanto, acaba for¢ando esses individuos a manter praticas que, para eles, ja ndo tém

mais fundamento.

Conclusao

Conclui-se que a busca de informagdes sobre o tema foi complicada, além do tempo
escasso ¢ falta de integrantes que compdem o grupo para ter um melhor desenvolvimento,
todavia, foi possivel encontrar alguns relatos de noticias e artigos cientificos que tratam
do tema por diferentes perspectivas, como foram apresentadas. Para melhor entendimento
da relagdo dos povos nativos com a educagao sexual e maternidade é necessario estudos
cientificos que utilizem como método pesquisas de campo e pesquisas qualitativas
voltadas a entrevistar povos indigenas, visto que cada comunidade apresenta sua propria
forma de viver e seus proprios costumes.

A proposta de trabalho ndo tem nenhum intuito de atacar a cultura dos povos originarios,
no entanto, tem a intengdo demonstrar essas ocorréncias que ¢ algo preocupante para ser
debatido. A realidade indigena ¢ extremamente complexa, diversa e multifacetada e a
questdo da maternidade entra nisso (Araujo et al., 2020; Campos e Oliveira,
2009; Dreher, 2020; Boni 2008; Santos, 2009).

Em alguns momentos sdo realizados rituais, ¢ dependendo da situagdo, sdo convocados os
rezadores para gestacdo. No entanto, ha uma grande importancia em seu reconhecimento
e na cultura, mesmo havendo questdes delicadas de serem discutidas e abordadas, todavia,
ndo podemos esquecer a relevancia histdrica que os nativos exercem até nos dias de hoje,
por esses motivos devemos contribuir e disseminar as suas relagdes culturais que sdo
extremamente ricas e diversas, infelizmente com pouco reconhecimento da civilizagao

nativa da regido
203



Referéncias

Araujo, M. et al. (2020). Saude sexual e reprodutiva na etnia Xukuru do Ororuba: diga as mulheres que
avancem. Saide em Debate, V. 44, p. 193-204. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/sdeb/a/6 Yp3rgwWTILVNG6vSY 6 XpTBF/?lang=pt

Boni, A. (2008). Infanticidio pde em xeque respeito a tradigdo indigena. Redacdo. Disponivel em:
https://terrasindigenas.org.br/noticia/54167

Botelho, L.; Cunha, C.; Macedo, M.. (2011). O método da revisdo integrativa nos estudos organizacionais.
Gestao e sociedade, 5, (11), p- 121-136. Disponivel em:
https://ges.face.ufmg.br/index.php/gestaoesociedade/article/view/1220 .

Campos, C.; Oliveira, G. (2009). Saude reprodutiva das mulheres: direitos, desafios e politicas publicas.
Brasilia, DF: Ars Ventura Imagem e Comunica¢do, p. 15-30. Disponivel
em:https://www.cfemea.org.br/images/stories/publicacoes/colecao20anos_saudereprodutivadasm

ulheres.pdf .

Dreher, A. (2020). Maternidade indigena: como as indigenas vivenciam o parto, a amamentagdo ¢ a criagdo
dos filhos. Reportagem, Revista AzMina, 2016. Disponivel em:
https://azmina.com.br/reportagens/maternidade-indigena/

Justino, Giovanna Brunna da Silva et al. Educagdo sexual e reprodutiva no puerpério: questdes de género e
atencdo a saude das mulheres no contexto da Atencdo Primaria a Saude. Interface-Comunicagdo,
Saude, Educagdo, 25. Disponivel em: Educacdo sexual e reprodutiva no puerpério: questdes de
género e aten¢do a saude das mulheres no contexto da Atencdo Primadria & Saude .

Marconi, Marina de Andrade; Lakatos, E. (2003) Fundamentos de metodologia cientifica. atlas.

Rede Grumin. (2008). Mesa de Trabalho Local e Regional Rumo ao Forum Nacional de Mulheres
Indigenas. Itaipu, Rio de Janeiro.

Roman, C. (10 de novembro, 2023). Garimpo continua a assolar Xingu e estrago pode perdurar por anos.
Socioambiental. Disponivel em: https://www.socioambiental.org/noticias-
socioambientais/garimpo-continua-assolar-xingu-e-estrago-deve-perdurar-por-anos.

Santos, D. (2009). Uma chance para as criangas indigenas. ONG Atini. Disponivel em:
https://www.atini.org.br/en/uma-chance-para-as-criancas-indigenas/?utm_source=chatgpt.com

Waldow, V. R. (2008).Atualizacdo do cuidar. Aquichan, 8, (1), p. 85-96.
Severino, A. A pesquisa na pos-graduagdo em educagdo. Revista Eletronica de Educagdo, 1, (1), p. 31-49.

Sousa, A.; Oliveira, G.; Alves, L. (2021). A pesquisa bibliografica: principios ¢ fundamentos. Disponivel
em: https://revistas.fucamp.edu.br/index.php/cadernos/article/view/2336 .

Xingu-Povos indigenas no Brasil, PIB Socioambiental, Disponivel em:
https://pib.socioambiental.org/pt/Povo:Xingu.

204


https://www.scielo.br/j/sdeb/a/6Yp3rgwWT9LVN6v5Y6XpTBF/?lang=pt
https://terrasindigenas.org.br/noticia/54167
https://ges.face.ufmg.br/index.php/gestaoesociedade/article/view/1220
https://www.cfemea.org.br/images/stories/publicacoes/colecao20anos_saudereprodutivadasmulheres.pdf
https://www.cfemea.org.br/images/stories/publicacoes/colecao20anos_saudereprodutivadasmulheres.pdf
https://azmina.com.br/reportagens/maternidade-indigena/
https://www.scielo.br/j/icse/a/BphSM8RSt3Mvgk6XMbZ4XTQ/
https://www.scielo.br/j/icse/a/BphSM8RSt3Mvgk6XMbZ4XTQ/
https://www.socioambiental.org/noticias-socioambientais/garimpo-continua-assolar-xingu-e-estrago-deve-perdurar-por-anos
https://www.socioambiental.org/noticias-socioambientais/garimpo-continua-assolar-xingu-e-estrago-deve-perdurar-por-anos
https://www.atini.org.br/en/uma-chance-para-as-criancas-indigenas/?utm_source=chatgpt.com
https://revistas.fucamp.edu.br/index.php/cadernos/article/view/2336
https://pib.socioambiental.org/pt/Povo:Xingu

Experiencias en el Peru

Imagen Machu Picchu, Perd Wright, R. M., & Valencia Zegarra, A. 2004. The Machu Picchu Guide Book: A Self-Guided

Tour. Bower house: Johnson Books

205



Comentando sobre nuestra Feria de Salud
Integral de la Mujer
“Llapan Rurag Warmi”- mujeres luchadoras

Comentando sobre nossa Feira Abragente de Saude da Mulher
“Llapan Ruraq Warmi” — mulheres lutadoras

Cidanelia Elisa Salas Llerena
Docente de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Peru

Dora Mariela Salcedo Barrientos
Escola de Artes, Ciéncias e Humanidades da USP: Brasil

Samira da Silva Goéis
EACH-USP: Brasil

Tatiana Talledo Davila
EACH-USP: Brasil

Anderson Urbina
EACH-USP: Brasil

José Leonardo Escobar
EACH-USP: Brasil

Introduccion

En el marco de la Asignatura de “Medicina Tradicional, Alternativa y Complementaria”
en la Escuela Profesional de Obstetricia, curso de modalidad electivo, de 2 créditos, a
cargo del Departamento Académico de Medicina Preventiva y Salud Publica de la
Facultad de Medicina de San Fernando, para la Escuela Profesional de Obstetricia, de la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos, desarrollado en el Semestre Académico

2023-11.
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La Coordinadora Responsable de la Asignatura “Medicina Tradicional, Alternativa y
Complementaria” Obst. Cidanelia Elisa Salas Llerena y el equipo de docentes a su cargo,
como parte de las actividades académicas programadas, planificaron una actividad de
Proyeccion Social, como parte de Responsabilidad Social Universitaria y junto con los
estudiantes de 2do. ano de la EP de Obstetricia, desarrollando la actividad en el Centro
de Salud Max Arias Schreiber, establecimiento de salud del Primer Nivel de Atencidn, de
Categoria I-3, perteneciente a la DIRIS Lima Centro, denominada: FERIA DE SALUD
INTEGRAL DE LA MUJER “LLAPAN RURAQ WARMI” - (MUJERES
LUCHADORAS). Con el objetivo de Valorar a la Medicina Tradicional, Alternativa y
Complementaria, en el marco del Modelo de Cuidado Integral de Salud a la Persona,
Familia y Comunidad, y su enfoque transversal de interculturalidad, resaltando la
pertinencia cultural, difundiendo sus técnicas y aportes en beneficio de la salud integral,
holistica, biopsicosocial de las mujeres, sus familias

y comunidad, difundiendo los conocimientos, las técnica y terapias de la MTC, en
beneficio de la salud integral, holistica, enfatizando el abordaje biopsicosocial de las

mujeres y sus familias.

Para lo cual se conto6 con la valiosa participacion de docentes invitados tanto nacionales

como internacionales (de la Universidad de Sao Paulo - Brasil).

Equipo organizador de la feria:

- COORDINACION GRAL. Prof. Responsabe de la Asignatura Obs. Cidanelia
Elisa Salas Llerena

-  DOCENTES DEL CURSO: Martha Luque Suma, Maria Domitila Amaya Fiestas,
José¢ Miguel Arca Gonzales del Valle, Martha Villar Lopez, Margarita Susana
Silva Davila.

- Docentes Invitados: Lic. Educ. Alicia Garcia Veja, Prof. Dra. Dora Mariela
Salcedo Barrientos.Escola de Artes, Ciéncias ¢ Humanidades da Universidade de
Sao Paulo (EACH-USP). Coordinadora del Proyecto PIU.

- COORDINACION ESTUD.: Est. Threesha Chavez, Jatziry Chavez

- DIFUSION: Est. Lisha Tulich, Karen Trujillo

- EJECUCION: Est.  Aracely Calderon, Brigitte Coronel
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EVALUACION: Est. Geraldine Estrella Guerra Pumayauri, Kleider Livias

Moya, Elena Pillaca, Samira da Silva Géis, estudiante de Intercambio: (EACH-

USP: Brasil).

Estudiantes de la Asignatura:

Medicina tradicional y complementaria — (Apellidos y nombres):

Alvarado Yupanqui Camila Ximena
Arcos Jofioroco Xiomara Yahaira
Jeshua

Arquinigo Guerra Amelia Margot
Asto Goémez Diana Rosa

Baca Laguna Alessandra Fiorella
Badillo Medina Rosa Milagros
Baltazar Durand Samir Alexander
Erick

Bellido Valdivia Lizzy Nikol
Calderon de la Barca Ramirez Luisa
Calderén Puma Aritzza Aracely
Calero Untul Belen

Campos Aguilar Camila Liseth
Campos Pacoricona Ruth Abigail
Canales Huarcaya Carolina Madelin
Castro Condori, Javier

Chaves Alvarez Jean Paul

Cotera Medrano Hilda Chiara
Chavez Carrasco Threesha del
Carmen

Chévez Chavez Jatziry Alexandra
Chavez Mejia Valeria Fatima
Coronel Trujillo Brigitte Hillary
Escalante Chipana Maryorie Greeis
Escobar Diaz José Leonardo
Esteban Leonardo Brigitte Agnes
Esteban Linares Luz Nayeli
Fernandez Farias Pamela Honoria
Figueroa Abranzon Dayana Elsa
Galindo Ccoillo Aylin Juliana
Gonzalez Romero Angie Valeria
Guerra Pumayauri Geraldine Estrella
Guerrero Guillen Samantha Desiree
Naomi

Guevara Falla Nicole Alessandra
Gutierrez Chuquiyuri Lucero Celeste
Hernandez Balceda Romina
Hinostroza Isidro Yessenia Isabela
Huallpa Janampa Ana Cristina
Huaman Deza Maria Elena

Lipa Tardio Blanca Elizabeth
Livias Moya Kleider Miguel
Hernandez Inga Heydi Dayeneri
Llecllish Zarate Patricia Janeth
Lopez Diaz Nayheli Nicole

Lopez Vera Alejandra Camila
Martinez Herrera Leslie Danissa
Matos Canchanya Jhaneiza Nayara
Medina Palermo Valeria Ximena
Montero Manrique Marcia Sofia
Moscoso Castro Randu Aaron
Alva Vasquez Iris Anali

Odiaga Lozada Mirelly del Milagro
Perales Loyaga Roxana Patricia
Pillaca Zapata Elena Guadalupe
Prada Cherres Rachel Alexandra
Ramos Aguilar Juan Carlos

Ramos Quifiones Andrea Ruby
Ramos Salas Nayely Esthefanya
Rebatta Cervantes Elizabeth Julissa
Rodriguez Campos Flavia Alexia
Rodriguez Escudero Gabriela jimena
Romero Japay Eva Maria

Saavedra Taipicuri Katherine Gilda
Salas Ferreyra Dilger Elaisin
Salcedo Atausupa Luz Milagros
Santivafiez Riveros Olga Isabel
Sinche Romero Elvin

Soto Trujillo Janet Hylari

Tasayco Salinas Cielo Yajaira
Tatiana Nicole Talledo Davila
Tello Carhuavilca Jhazmin Jhamileth
Torres Salvatierra Haidi Maricielo
Trujillo Chilca Aracely Karen
Tulich Ortiz, Lisha Diana

Urbina Quispe Andersond Alexander
Ureta Covefias Diana Betzabe
Vasquez Diaz Leidy Yudith
Vasquez Romero Ana Moénica de los
Angeles

Vega Maquin Saleth Mariory

Vidal Dongo Valeria Alexandra
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Huaman Fernandez Marianna e Viguria Berrocal Pablo Saul

Katerine e Vivanco Martinez Maryory
Huaman Pintado Silvia Danitza Geraldine

Huaman Torres Maria Cristina e Yallico Pérez Shumaya Samanta
Huanuco Portocarrero Yris Sofia e Rojas Orihuela Sarai Ciel

Hurtado Ramos Keyssy Delfina

Objetivos de la actividad:

Objetivo General:

Valorar a la Medicina Tradicional, Alternativa y Complementaria, en el marco del
Modelo de Cuidado Integral de Salud de la Persona, Familia y Comunidad, y su
enfoque transversal de interculturalidad, resaltando la pertinencia cultural,
difundiendo sus técnicas y aportes en beneficio de la salud integradora, holistica,

biopsicosocial de las mujeres y sus familias.

Objetivos Especificos:

Informar sobre técnicas sencillas y seguras de la Medicina Tradicional y
complementaria para promover un embarazo y crianza saludable.

Promover el uso de alimentos saludables accesibles para favorecer un embarazo
y la lactancia materna saludables.

Desarrollar y demostrar diversas formas de parir revalorando los aportes de la
medicina tradicional y complementaria.

Fortalecer la autoestima y las relaciones humanas saludables a través de técnicas
sencillas, seguras de trabajo con aportes de las terapias complementarias para

beneficio de la salud integral de la mujer.

Temas Abordados:

El cacao e infusiones que favorecen el cuidado de la gestacion y la lactancia
El aborto y prevencion desde la Medicina Tradicional

Parto Humanizado tu derecho.

Los arandanos.

Alimentacién y nutricion saludable con enfoque intercultural.
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- Cuidado de la Mujer desde la Perspectiva de la Medicina Tradicional, Alternativa
y Complementaria

- Elaborando mi mapa de vida, para un embarazo y parto feliz.

- Alimentos que favorecen la produccion de leche materna.

- Rueda de escucha: “Conociendo mis Perlas”

El 25 de noviembre de 2023, tuvo lugar la feria integral de salud de la mujer “LLAPAN
RURAQ WARMI” bajo el lema “MUJERES LUCHADORAS”, organizada por
estudiantes de la asignatura de Medicina Tradicional y Complementaria. Los estudiantes
se unieron para difundir informacion sobre las Practicas de Salud Integrativas y
Complementarias (PICs).

A continuacidn, pasamos a comentar brevemente la experiencia de los temas tratados en
los médulos, a cargo del docente de practica como estudiantes responsables, estos temas
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Figura N°.1 Feria Integral de la Salud
de la Mujer.

1. “Cacao e infusiones que favorecen la lactancia y el cuidado durante el embarazo”

Galindo Ccoillo Aylin Juliana

Gonzalez Romero Angie Valeria

Guerra Pumayauri Geraldine Estrella
Guerrero Guillen Samantha Desiree Naomi
Guevara Falla Nicole Alessandra

Gutierrez Chuquiyuri Lucero Celeste
Hernandez Balceda Romina

Hinostroza Isidro Yessenia Isabela
Huallpa Janampa Ana Cristina
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Entre los temas abordados, destaco “Cacao e infusiones que favorecen la lactancia y el
cuidado durante el embarazo”. Los estudiantes han desarrollado material divulgativo
sobre esta semilla, reconocida por su riqueza en antioxidantes, proporcionando efectos
beneficiosos para la salud del corazén y el bienestar emocional. Ademas, el cacao mejora
el estado de animo debido a la liberacion de endorfinas y serotonina, que contiene
nutrientes esenciales como hierro, magnesio y calcio, lo que promueve la salud dsea, la
funcion muscular y la produccion de globulos rojos.

Durante la feria se difundieron otras infusiones:

- Eneldo: Reconocido por combatir las flatulencias, ser antiespasmoddico y
antiséptico, acelerar la digestion, actuar como diurético natural, fortalecer el
sistema inmunoldgico y aliviar el dolor causado por las hemorroides y las
contracciones uterinas.

- Ortiga: Rica en hierro, vitaminas A y C y calcio, la ortiga ofrece beneficios como
mejorar la salud del corazén, combatir las infecciones del tracto urinario, tratar la
anemia, ayudar a la digestion y controlar la gota.

- Diente de leon: Reconocido por sus beneficios para problemas digestivos, su

suave accion diurética y su apoyo hepatico.

2. “Aborto - Causas, Atencion y Prevencion por la Medicina Tradicional y
Complementaria”.
Prof. Obs. Salas Llerena, Cidanelia Elisa
Hernandez Inga, Heydi Dayneri
Huaman Deza, Maria Elena
Huaman Fernandez, Marianna Katerine
Huaman Pintado, Silvia Danitza
Huaman Torres, Maria Cristina
Huanuco Portocarrero, Yris Sofia

Hurtado Ramos, Keyssy Delfina Lipa Tardio, Blanca Elizabeth
Livias Moya, Kleider Miguel

Un grupo de estudiantes también abordo el tema “Aborto - Causas, Atencion y Prevencion
por la Medicina Tradicional y Complementaria” (MTC). En esa presentacion, el grupo
defini6 el aborto como la interrupcion del embarazo antes de que el bebé pueda sobrevivir

fuera del utero.
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Se sefial6 que para un buen embarazo es importante cuidar la salud integral de la mujer,
es decir fisica, emocional y sociocultural, la MTC puede contribuir al cuidado y
prevencion de ello, el profesional obstetra cumple un rol significativo en el
acompafiamiento de la mujer, pues esta cerca de ella en los periodos pre-concepcional,
durante la gestacion como en el postparto, crianza en amamantamiento, y en las diferentes
etapas de vida de esta; por lo que es importante reconocer la existencia de recursos
diversos para la prevencion, incluyendo el uso de bafios con flores, las flores de Bach, la
técnica de relajacion, asi como es considerable reconocer las plantas de riesgo o
contraindicaciones para la gestante y prevenir consecuencias como hemorragias, sepsis,
etc. Estas situaciones pueden dar lugar a secuelas, como esterilidad e incluso muerte
materna.

Ademas, se destaca la posibilidad de un embarazo saludable a través del uso de plantas
medicinales, como la manzanilla, en dosis bajas, conocida por reducir la ansiedad, el
insomnio y las nduseas. También el anis, que promueve la digestion, estimula el apetito,
trata los trastornos gastrointestinales y tiene propiedades antimicrobianas, antifingicas y
antivirales, lo recomendable es en forma de infusién, no mas de dos a tres tazas por dia
de cada planta, e idealmente se recomienda alternar su consumo o combinarlo.
Destacando que la comunidad debe informar siempre a su obstetra o médico especialista
de cualquier sintoma y evolucion (Garcia, Barretto, Poy, Wiedemann, Agudelo,

Anconatani & Lopez, 2021).

3. “Parto Humanizado: ; Tu derecho!”

Prof. Obs. Salas Llerena, Cidanelia Elisa

Chavez Chavez Jatziry Alexandra
Chavez Mejia Valeria Fatima
Coronel Trujillo Brigitte Hilary
Escalante Chipana Maryorie Greeis
Escobar Diaz José Leonardo
Esteban Leonardo Brigitte Agnes
Esteban Linares Luz Nayeli
Fernandez Farias Pamela Honoria
Figueroa Abranzon Dayana Elsa
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Otro tema abordado fue “Parto Humanizado: jtu derecho!”. Donde se conversd que el
parto humanizado se define como el respeto a los valores, creencias y sentimientos,
manteniendo la dignidad y autonomia de la gestante en el momento de dar a luz, es un
derecho de toda mujer. En tal sentido ademas se busca empoderar a la gestante a la vez
que lograr un nacimiento seguro para a madre y el bebé, considerando el parto como un
proceso natural, (en la medida que se reuna minimas condiciones de vida para ello), donde
la madre tiene el poder de tomar decisiones e intervenir en su propio parto.

Ademas, proporcionaron informacion sobre qué hacer para tener un parto humanizado,
como hacer preguntas, tener un plan de parto, familiarizarse con el lugar antes del parto
y buscar compaiiia.

También se destacan las diversas posiciones de parto, como las cuclillas, cuadrupeda,
vertical y acostada. Asimismo, enfatizaron la importancia de los masajes antes del parto
y en el postparto para ayudar a la relajacion como a disminuir el dolor. Los obstetras
estamos llamados a cuidar que esta etapa importante para la vida de todo ser humano

transcurra de dicha forma.

4. “Arandanos: la mejor ayuda contra las infecciones”

Soto Trujillo, Janet Hylari

Tasayco Salinas, Cielo Yajaira
Talledo Davila, Tatiana Nicole

Tello Carhuavilca, Jhazmin Jhamileth
Torres Salvatierra, Haidi Maricielo
Trujillo Chilca, Aracely Karen

Tulich Ortiz, Lisha Diana

Urbina Quispe, Andersond Alexander

Un grupo se encarg6 del tema “Ardndanos: la mejor ayuda contra las infecciones” y
explicaron que esta fruta ha sido utilizada desde la antigiiedad debido a sus beneficios
para la salud. Hay ardndanos azules, rojos y negros, también esta disponible la version
deshidratada. A pesar de la variedad, sus propiedades en general no varian. Son ricos en
fibra, bajos en calorias y contienen vitaminas A, C, E, B3 y B2. También tienen
propiedades antioxidantes, refuerzan el sistema inmunologico, mejoran la digestion,
previenen infecciones urinarias, poseen propiedades antisépticas, son altos en fenoles,

tienen propiedades antidiarreicas y antiinflamatorias. No se recomienda su consumo
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combinado con medicamentos contra la artritis; las personas que toman anticoagulantes

y las personas con diabetes deben consumirlos con moderacion.

5. “Alimentacion y nutricion saludable con enfoque intercultural”
Dra. Maria Domitila Amaya Fiesta
Alvarado Yupanqui Camila Ximena
Arcos Jofioroco Xiomara Yahaira Jhesua
Arquinigo Guerra Amelia Margot
Asto Gomez Diana Rosa
Baca Laguna Alessandra Fiorella
Badillo Medina. Rosa Milagros
Baltazar Durand Samir Alexander Erick

Bellido Valdivia. Lizzy Nikol
Calderon de la Barca Ramirez. Luisa

Este grupo de se encargd del tema “Alimentacion y nutricion saludable con enfoque
intercultural” y destacaron que una dieta saludable con alimentos naturales durante el
embarazo beneficia el desarrollo embrioldgico y del feto, mejora la salud materna,
previene la anemia en la gestante, complicaciones y sienta las bases para el bienestar del
bebé al nacer, contribuyendo ademas a fortalecer el sistema inmune tanto de la madre
como del bebé.

Las estudiantes realizaron charlas a las personas asistentes a la Expo Feria, donde se
resaltd, a través de material educativo, los alimentos naturales propios de las regiones
Peru: Costa, Sierra y Selva, resaltando el enfoque de interculturalidad y su riqueza en
alimentos que contienen nutrientes esenciales que contribuyen a una alimentacion y
nutricion saludable para la gestante y el bebé, luego de la exposicion del tema, entregaron
material educativo (Diptico) conteniendo la informacion brindada.

En la Costa, mostraron que se encuentran alimentos como la yuca, que es una excelente
fuente de carbohidratos que proporciona energia sostenida; el pescado, que brinda acidos
grasos omega-3, proteinas de alta calidad y varios nutrientes esenciales que contribuyen
al desarrollo embrioldgico del nuevo ser hasta su nacimiento y posteriormente en el
neurodesarrollo adecuado del bebé, destacando el valioso aporte de hierro y acido folico
en la alimentacion de la mujer, incluso durante etapas previas a la gestacion; ¥ la
sangrecita, el higado y otros alimentos como un nutrientes esenciales para prevenir la

anemia en la madre y el bebé, debido a su contenido de hierro, vitamina B y 4cido f6lico.
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En la Sierra, se destacaron la importancia de la quinua entre otros nutrientes, que no solo
reduce problemas de estrefiimiento, sino que, y aporta proteinas y energia, nutrientes
importantes para la salud de la madre y el desarrollo embrioldgico y fetal del nifio; la
espinaca, con alto contenido en fibras y 4cido folico para el desarrollo del bebé.

En la Selva, indicaron que se encuentra el aguaymanto, un antioxidante rico en vitaminas
A, B y C, calcio, hierro y fésforo, nutriente de mucha importancia que contribuye a
fortalecer el sistema inmunoldgico; y la camu camu, rico en vitamina C. Entre otros

nutrientes mencionados.

6. “Cuidado de la Mujer desde la Perspectiva de la Medicina Tradicional,
Alternativa y Complementaria”
Prof. Dra. Maria Domitila Amaya Fiestas
Llecllish Zarate Patricia Janeth
Lopez Diaz Nayheli Nicole
Lopez Vera Alejandra Camila
Martinez Herrera Leslie Danissa
Matos Canchanya Jhaneiza Nayara
Medina Palermo Valeria Ximena
Montero Manrique Marcia Sofia

Moscoso Castro Randu Aaron
Alva Vasquez Iris Anali

Este grupo de estudiantes se encargd del tema “Cuidados de la Mujer desde la perspectiva
de la Medicina Tradicional, Alternativa y Complementaria”, participando activamente en
la Expo Feria, el objetivo fue destacar y difundir el valioso aporte de la medicina
tradicional, alternativa y complementaria en el cuidado integral, holistico de la mujer en
sus diversas etapas, incluyendo el embarazo, gestacion y postparto; resaltando el enfoque
biopsicosocial y su pertinencia cultural.

El grupo present6 una charla a las personas que asistieron a la feria, centrada en el cuidado
integral de la salud de la mujer en las diversas etapas de la vida mencionadas, desde la
perspectiva enriquecedora de la medicina tradicional, alternativa y complementaria,
destacando su importancia en el cuidado integral de salud mental de la mujer, se enfocé
la importancia de lo relacionado con el equilibrio mente-cuerpo y alma en el cuidado de
la salud mental de la mujer, utilizando métodos y practicas como fitoterapia, haciendo

mencion de algunas plantas medicinales (como la manzanilla, lavanda, entre otras
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plantas), acupuntura, meditacion, masajes terapéuticos, aromaterapia, etc. para equilibrar
la mente y el cuerpo, lo cual contribuye a la salud mental de la mujer y busca ese equilibrio
mente — cuerpo — alma.

También se abordd la importancia en la promocién de estilos de vida y practicas
saludables para mujeres y sus familias, destacando la importancia de la alimentacion y
nutricion saludable mediante el consumo de alimentos con insumos autdctonos y
nutritivos para favorecer la salud de la mujer y la gestante.

Esta exposicion fue complementada con la entrega de material educativo (triptico), el cual
contenia todo lo indicado en la charla; y también con la realizacion de masajes relajantes
utilizando aceites aromaticos y movimientos revitalizantes con pashinas, se les obsequid
muestras de jabones aromatizantes, relajantes, creando asi una experiencia completa para
los asistentes, quienes mostraron satisfaccion luego de la actividad.

La importancia de esta actividad radica en que muchas veces se aborda poco lo
relacionado con el cuidado de la salud mental de la mujer, aspecto muy importante para

su completo bienestar fisico, social, mental y espiritual.

7. Taller “Vence Temores, Abraza Confianza. Tu Mapa de nacimiento “Vision

Board” para un embarazo y parto sano y feliz.

Alicia Garcia Vega

Uno de los temas expuestos por la Lic Alicia Garcia Vega, profesora invitada, fue
comprender como funciona nuestra mente y como influye los temores y el estrés de las
gestantes y madres en el desarrollo emocional de sus bebés, fué¢ desarrollado a través de
un taller. “Vence temores, abraza confianza” El uso del mapa de nacimiento o vision para
un embarazo sano y feliz.

El uso del Mapa del nacimiento se basa en que todo lo que el cerebro ve, existe, y lo que
no ve no existe, por tanto, al elaborar el Mapa del nacimiento estamos entrenando al
cerebro a enfocarse en lo que quiere y no en lo que no quiere.

(Qué es lo importante? Un embarazo y un parto sano, que la gestante y madre pueda
disfrutar de cada etapa de este proceso. Sin embargo, el estrés, los miedos, temores, dudas
inseguridades, creencias que la limitan hace que se enfoque mas en esto y se olvide de lo

importante, de sus recursos, de su capacidad de dar a luz y disfrutar de las etapas del bebé.
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Desde la neurociencia sabemos que el cerebro no puede estar en el miedo y en la confianza
al mismo tiempo, por tanto, la confianza puede entrenarse, el cerebro puede ser
reprogramado, por la neuroplasticidad que lo caracteriza y manifestar la realidad sofiada
de un embarazo y parto sano y feliz.

La vision board o mapa del nacimiento actia como un recordatorio diario de esta
reprogramacion. Algunas preguntas para abordar entre las participantes son:

¢ Tienes miedo al parto?

¢ Tienes miedo al dolor?

JHas escuchado que dar a luz es sufrir?
¢ Te sientes sola?

¢ No te sientes buena madre?

cEstas estresada por otras dificultades?
Objetivos del taller:

Entender como funciona tu mente y su poder
Ayudar a reprogramar creencias limitantes y vivir un embarazo y parto
consciente.
e Aprender a reprogramar la mente mediante afirmaciones.
Este taller fue trabajado con mucho amor, para todo aquel que sienta el llamado a estar.

El mapa del nacimiento es una herramienta de acceso al inconsciente que facilita el

cambio de creencias limitantes y por ende el bienestar, la salud y el éxito en la vida

Contenido del Taller:

Comprender la Mente. Tenemos una maquina poderosa entre nuestras dos orejas.

Coémo funciona la mente.

La influencia de las creencias en la vida y el proyecto sentido.
Identificacion de temores comunes de las gestantes.

El impacto de los temores y creencias limitantes en el bienestar y la salud de la gestante
y el bebé.

El Poder de la Reprogramacion mental.

Introduccion a la creacion de futuro y la reprogramacion de creencias.
El Mapa de Nacimiento como herramienta de reprogramacion mental.
El uso de afirmaciones de confianza en el mapa del nacimiento

Guia paso a paso para crear el Mapa del nacimiento

Creacion del mapa del nacimiento

Activacion del mapa de nacimiento.

Compartir experiencias de la creacion del Mapa de Nacimiento.
Cierre, Preguntas, y despedida
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8. “Alimentos que favorecen la produccion de leche materna”

Ureta Covefias, Diana Betzabé

Vasquez Diaz, Leidy Judith

Vasquez Romero, Ana Monica

Vega Maquin, Saleth Msriory

Vidal Dongo, Valeria Alexandra

Viguria Berrocal, Pablo

Vivanco Martinez, Geraldin

Yallico Pérez, Shumaya Samanta

El grupo que abordo el tema “Alimentos que favorecen la produccion de leche materna”
destaco la importancia de la lactancia materna, la cual ofrece una variedad de beneficios
tanto para el bebé como para la madre. La leche materna proporciona nutrientes y
anticuerpos esenciales para proteger y defender al bebé de infecciones, adaptandose a sus
necesidades en constante cambio. Ademads, promueve un vinculo emocional Uinico entre
la madre y el hijo, ofreciendo a la madre beneficios como la prevencion de enfermedades,
la recuperacion posparto y un efecto antidepresivo.

En el caso del bebé, la lactancia materna favorece una facil digestion, fortalece sus
defensas y reduce el riesgo de enfermedades, robusteciendo el vinculo madre-bebé.
Algunos alimentos son especialmente beneficiosos para favorecer la practica del
amamantamiento, como la quinua, un pseudocereal que aporta importantes cantidades de
vitaminas A, C y E, todas ellas antioxidantes. Asimismo, es rica en omega-3, que
contribuye a mantener un corazon sano y proporciona niveles significativos de proteinas
necesarias para fortalecer el sistema inmunologico.

Ademas, se menciono la cascara de cacao, que ayuda a regular la presion sanguinea,
beneficiando el flujo sanguineo hacia la placenta y contribuyendo a prevenir la
preeclampsia. Este alimento contiene magnesio, acidos oleicos y linoleicos, vitaminas y

pectinas. Es importante asegurarse de lavar bien la quinua antes de cocinarla para eliminar

cualquier residuo amargo.

“Rueda de Escucha: Descubriendo mis Perlas"

Finalmente, en la feria también hubo un grupo encargado de organizar una rueda de
Terapia Comunitaria Integrativa (TCI), invitando a los terapeutas Jadson Dantas (EACH-

USP), Vitoria Picolo (EACH-USP), Elizabeth Llanos (UNMSM) y Marta Luque
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(UNMSM), como equipo mediador de la rueda. La rueda se inicidé con una breve

presentacion de qué es la TCI, sus pilares, reglas, objetivos y beneficios.

La Terapia Comunitaria Figura N°. 2 Terapia Comunitaria

Integrativa (TCI) es una practica
C.S MAX ARIAS SCHREIBER

de formacion sistémica
genuinamente brasilefia y forma RU E D A @

parte de la Politica Nacional de

Préacticas Integrativas y

(PNPIC) del SUS desde 2017. Su SRR S s
metodologia fue creada en 1987 e“'e“e"“"s ! e"c‘“"'“

posibles soluciones!
por Adalberto Barreto, doctor en
TERAPEUTAS INVITADOS:

2 g MARTA LUQUE

. _ 4 § ELIZABETH LLANOS

profesor del Departamento de #8% JADSON MARQUES
£835 VITORIA PICOLO

Salud Comunitaria de la Facultad - ® 4315 5330 PM

de Medicina de la Universidad de

Ceara. La TCI ha construido su m 9;/0 o W’

identidad sobre cinco ejes teoricos:

antropologia 'y psiquiatria, y

el Pensamiento Sistémico; la Teoria de la Comunicacion; la Antropologia Cultural; la
Pedagogia de Paulo Freire y la Resiliencia.

Comenzamos con las celebraciones, se celebrdo la rueda de escucha, la feria, el
cumpleafios de una participante. Luego, continuamos las actividades con una dindmica
que consistio en pasar un globo mientras sonaba una musica, y cuando se detenia, decir
qué sentimiento les gustaria llevar y cudl querian dejar. En las respuestas surgieron deseos
de dejar el estrés, el cansancio, sentimientos de incapacidad y miedo. También, querian
llevar alegria, energia, descanso y esperanza.

Cuando los terapeutas guiaron la rueda para que quienes quisieran hablaran
voluntariamente sobre situaciones que les estaban causando intriga, surgieron temas
como el sentimiento de alegria, preocupacion y sobrecarga con el suefio de tener una casa
propia; tristeza y culpa por haber perdido a una mascota; y sentimiento de frustracion por
el fin de una relacion de 9 afios, acompanado por el miedo de estar solo, insomnio y falta
de apetito. Después de estas exposiciones, se abrio la palabra para saber con cudl de estas

situaciones alguien se identificaba. Dos personas identificaron su experiencia vinculada
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con la pérdida de una mascota, y con ese sentimiento de culpa y soledad; ademas, una
persona asemejo la experiencia con el fin de la relacion. Entonces, al realizar la votacion,
decidieron dar continuidad al tema de la relacion.

Fue un momento muy emotivo, con dedicaciones de canciones y palabras de consuelo.
Al final, al preguntar qué estaba llevando cada uno de esa experiencia, las respuestas
fueron: amor, amistad, amor a la familia y a los animales; perseverancia; esfuerzo;

agradecimiento; red de amigos; fortaleza; amor de madre; alegria y empatia.

Figura N° 3. Rueda de Escucha:

24/11/2023 g 4

¢ Quién ha pasado

(QUE IE ESTOY

alguna vez por una
ruptura? ; Qué has
hecho o estas haciend

LLEVEANDO DE LA

para superarlo? RUEDA? —
— Encuentra una zena de confort; Amar; Amistad; Amer por la %/fjé
- Cenfia en 4i misme; familia y los animales; 6. i
- Sal y diviérfete; Perseverancia; Esfuerze;
- Rodéate de amiges Gracias; Red de amiges;
- No te dejes influenciar per los Fortaleza; Superacisn; Alegria;
pensamientos de otras personas; El amer de una madre; X
~ Hay una luz al final del +anel Empatia oMt
Nemsm— Vi

9. Reflexiones finales

La feria de salud integral “LLAPAN RURAQ WARMI”, como actividad comunitaria,
contribuy¢ a través del trabajo planificado y articulado una experiencia significativa para
estudiantes y docentes, que amerita una inversion importante de tiempo, en los momentos
de planificacion, coordinacion, ejecucion y evaluacion. Seria bueno la posibilidad de
coordinar con otras asignaturas, integrando objetivos comunes, dadas las multiples
responsabilidades que estudiantes y docentes deben asumir, para el logro de esta
actividad.

Un logro crucial fue la Motivacion de la poblacion para preparar y consumir alimentos
saludables accesibles a ellos, a favor de la salud reproductiva, asi como practicas
saludables en el parto, incluyendo el parto vertical, asi como técnicas saludables para una
gestacion saludable y armoniosa desde el punto de vista emocional con aportes de la

medicina complementaria, masajes, mapa de nacimiento.
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En el contexto de la feria, el énfasis en las practicas integrativas no solo destaca valiosas
alternativas de atenciéon a la salud, sino que también fortalece la conexion entre
estudiantes, profesionales de la salud y la comunidad. Este intercambio de informacién y
experiencias crea un entorno de colaboracion que fomenta el entendimiento mutuo y
fortalece los lazos de cuidado y apoyo en la comunidad.

Ademas, la promocioén activa de estas practicas contribuye a un enfoque preventivo de la
salud, alentando a la comunidad a adoptar habitos de vida saludables y buscar atencién
de manera proactiva. La prevencion suele ser mas accesible y eficaz que la intervencion
en las ultimas etapas de una enfermedad.

Al promover estas practicas en la comunidad, no solo estamos ofreciendo alternativas de
atencion médica, sino que también estamos reconociendo y respetando la diversidad de
experiencias y conocimientos relacionados con la salud. Esto es especialmente relevante
cuando se trata de la salud de las mujeres, ya que los PIC a menudo abordan aspectos
fisicos, emocionales y sociales de manera integrada.

Finalmente, la importancia de las practicas integradoras y la promocion del cuidado va
mas alla del ambito individual, impactando positivamente en la comunidad en su
conjunto. Al adoptar un enfoque informativo, estamos contribuyendo a construir
comunidades mas saludables, mas empoderadas y mas resilientes.

Todas experiencias valiosas para la formacion del Licenciado en obstetricia, en la medida
que deben estar preparados para realizar un acompafiamiento, como atencion integral de
la mujer, de acuerdo al modelo sistémico, siguiendo las recomendaciones de la OMS,
como de la confederacion Internacional de Matronas y el perfil profesional del Obstetra

en el Peru.

Datos estadisticos de los participantes
94.7% fueron mujeres y 5.7% varones y la mayoria adultos, 79.9%, adulto mayor 10.5%

y adulto joven 10.5%.
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10. Evidencias

Figura N°. 4 Pasos para realizar el taller
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Introduccion

Docentes y estudiantes han desarrollado una propuesta de intervencion educativa en salud
aplicando los conocimientos adquiridos en la asignatura de Medicina Tradicional
Alternativa y Complementaria, en consonancia con los principios de la Atencion Primaria
de Salud (APS) y basandose en las lecciones aprendidas durante el semestre anterior en
salud publica.

La participacion de estudiantes y docentes ha sido fundamental en todas las etapas del
proceso, desde la organizacion hasta la implementacion de las actividades. Esto incluye
la coordinacion, gestion, elaboracion y difusion de material educativo, asi como la
presentacion de los diferentes temas a abordar a la poblacion.

El enfoque de la intervencion se centra en madres y mujeres en edad reproductiva que se
atienden en el Centro de Salud “Max Arias”, destacando la relevancia de una alimentacion
saludable mediante el uso de alimentos autoctonos y accesibles para la poblacion peruana.
Ademas, se resalta la importancia de la actividad fisica y la promocion de un estilo de
vida saludable.

Esta iniciativa no solo busca transmitir conocimientos, sino también crear conciencia
sobre la importancia de adoptar practicas saludables en la vida cotidiana y atender los

problemas emocionales. La colaboracion estrecha entre docentes, estudiantes y la
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comunidad demuestra un compromiso colectivo con la mejora de la salud y el bienestar,
integrando de manera efectiva los enfoques de medicina tradicional, el cual permite
abordar la salud integral de las personas, y las préacticas de salud contemporéaneas, que

explican la situacion de salud en este contexto.

Importancia

En naciones como Ecuador, Argentina y Chile, las ruedas de escucha representan espacios
vitales donde se practica una escucha activa, sirviendo de canales para compartir las
tensiones y desafios de la vida diaria. En cada reunion, se identifica un tema que afecta a
la mayoria, permitiendo al grupo reflexionar, sentir, tomar decisiones y actuar desde la
empatia y la colaboracion. Esto implica dejar de lado preocupaciones individuales para
enfocarse en el beneficio colectivo, fomentando un pensamiento comunitario. Ademas,
detectar estas problematicas contribuye al sistema de prevencion de la salud, al abordarlas
desde la realidad propia de cada uno, posibilitando tomar medidas a tiempo para evitar
que se conviertan en problemas sociales o de salud publica més graves (Zambrano y
Davila, 2018).

En el espacio de la rueda de escucha activa, se practica el arte del elogio sincero hacia
aspectos que admiramos de quienes nos rodean: su actitud, su imagen, alguna cualidad
fisica o estética que nos atraiga. La respuesta idonea es un simple “gracias”, sin sentir la
obligacion de devolver un elogio si no surge de manera natural. La autenticidad es clave;
un cumplido falso no tiene cabida. El agradecimiento sincero basta para mantener la
fluidez y la honestidad en este intercambio, alinedndose asi con el espiritu genuino de la
escucha activa (Gimeno y Alvarez, 2015).

Bajo una mirada continua hacia la importancia de la escucha activa, la terapia comunitaria
integrativa se erige como un espacio estructurado y secuencial que, desde su inicio con
un calido saludo, ejercicios de relajacion y dindmicas de integracion, busca nutrirse de la
participacion colectiva. Al adoptar reglas que aseguran su fluidez, estas practicas se
alinean con las ruedas de escucha, siendo reconocidas en investigaciones previas como
esenciales para la rehabilitacion y fortalecimiento de comunidades. De manera efectiva,
las terapias comunitarias integrativas se suman al proceso reflexivo y a la busqueda de
soluciones para afrontar los desafios cotidianos, en sintonia con el enfoque colectivo de

las ruedas de escucha (Rivadeneira, 2021).
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Objetivos generales
Explorar y comprender la importancia de la Rueda de Escucha de Terapia Comunitaria
Integrativa (TCI) en el contexto universitario y su impacto en la comunidad, enfocandose
en los beneficios emocionales y sociales que proporciona.
Objetivos especificos
e Evaluar el impacto emocional y social de la Rueda de Escucha en los participantes
del contexto universitario, destacando su influencia en la mejora del bienestar
psicolégico.
e Examinar la percepcion y la participacion de la comunidad en la Rueda de
Escucha de TCI, destacando la relevancia de este enfoque terapéutico en la

promocion de la salud emocional en un contexto mas amplio.

Metodologia

Enfoque mixto: Cualitativo mediante entrevistas semiestructuradas para profundizar en las
percepciones, impacto y experiencias de los alumnos, mujeres, terapeutas y docentes
participantes, los cuales son categorizados segtin su rol en la rueda de escucha.

Asimismo, cuantitativo a través de cuestionarios para recopilar datos sociodemograficos.

La poblacion constd de 88 alumnos participantes en la feria organizada en el Centro de Salud

“Max Arias Schreiber” en un periodo especifico (24/11/2023).
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Entrevistas a los alumnos participantes de la Rueda de Escucha:

Entrevista N°1:

SECCION 1: DATOS GENERALES

NOMBRES Aritzza Aracely
APELLIDOS Calderén Puma
EDAD FECHA DE NACIMIENTO SEXO N° DE HIJOS
20 23 06 03 M F - 0 1 2 3 +4
ESTADO CIVIL
Soltero/a - | Casado/a | | Conviviente | | Divorciado/a viudo/a
ETAPA DE VIDA
Infancia (0- Adolescencia (10- Juventud - Adultez Adultez Adultez
9 aiios) 19 aiios) (20-24 aiios) temprana media (35- mayor (60
(25-34 aiios) 59 aios) afios a mas)
LUGAR DE NACIMIENTO
Pais Departamento Region Distrito
Peri Lima Lima Lima
LUGAR DE RESIDENCIA
Pais Departamento Region Distrito
Peru Lima Lima San Juan de Lurigancho

Seccion 2: grado de satisfaccion y percepcion

1)

. Cual fue su percepcion en relacion con las actividades desarrolladas durante la

Rueda de Escucha?

En la sesion de la rueda de escucha, se creé un entorno empatico y armonioso,
propiciando una conexion significativa entre los participantes, los facilitadores y las
mujeres gestantes. Esta experiencia resultdé en un espacio en el que varias personas

encontraron un lugar para expresarse y desahogarse. Inicialmente, Tressha y yo dimos
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2)

3)

una breve exposicion al comienzo para presentar la naturaleza y el propodsito de la rueda
de escucha. En ese momento quizas no se capto la atencion del publico; sin embargo, a
medida que avanzaron las actividades y dinamicas, las gestantes participaron
activamente, contribuyendo al objetivo de la Rueda. Una de las dinamicas, liderada por
Jadson, consistio en que cada participante compartiera un problema o inquietud junto con
una posible solucion. Esta actividad generé un intercambio diverso de temas y
perspectivas, culminando en la seleccion de uno de ellos mediante votacion colectiva.
Cabe mencionar que las mujeres participantes tenian edades comprendidas entre los 25 y

40 afios.

.Qué impresion genero en usted el desarrollo de la Rueda de Escucha?

Esta experiencia me proporcioné6 una nueva perspectiva para afrontar diversas
situaciones. Durante la ltima dinamica, surgieron tres problemas distintos: el primero
involucra a una mujer que estaba atravesando el proceso de asimilar una reciente
separacion de pareja; otro caso concierne a una mujer que enfrentaba una enfermedad
terminal, pero optaba por reprimir sus sentimientos al respecto; el tercer caso giraba en
torno al impacto emocional generado por la pérdida de una mascota, situacion que la
habia afectado profundamente (Zambrano y Davila, 2018). A pesar de la diversidad de
temas, encontré un valor significativo en este espacio donde cada individuo pudo expresar
sus emociones abiertamente, incluso llegando al llanto, al relatar sus problemas y buscar
formas de seguir adelante. A pesar de ser inicialmente desconocidos, logramos establecer
un vinculo a través de nuestras vivencias, dejando en mi un impacto positivo. La rueda
de escucha se presenta como una herramienta sumamente 1til, especialmente al trabajar
con gestantes. En entornos como consultorios médicos, a veces las mujeres no expresan
completamente sus preocupaciones sobre su salud, su entorno familiar u otros aspectos
relevantes. La rueda de escucha emerge como un espacio que facilita esta comunicacion
abierta, permitiéndonos comprender mejor sus necesidades para brindarles un apoyo

integral (Rivadeneira, 2021).

. Cuales fueron las emociones que suscitaron en usted tras el desarrollo de la
Rueda de Escucha?

La emocion predominante en mi durante la sesion fue la melancolia, especialmente a raiz
de la experiencia compartida sobre la pérdida de una mascota, una situacioén con la que
también lidié hace aproximadamente un mes y que aun sigo procesando. Sin embargo,

esta no fue la unica vivencia de ese tipo entre los participantes. Senti cierto confort al
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saber que no estaba sola en ese proceso, encontrando consuelo al compartir y comprender
diferentes formas de afrontar esa pérdida. Tras dejar salir algunas lagrimas, experimenté
un notable alivio emocional. En términos generales, el foco principal de la Rueda de
Escucha se centr6 en como superar una separacion amorosa. La mayoria de los
participantes mencionaron que optaron por enfocarse en si mismos, explorando nuevas
actividades o reviviendo lugares frecuentados con sus parejas anteriores, pero desde una
perspectiva renovada. Algunos también destacaron la importancia de pasar mas tiempo
con familiares o amigos, mientras que otros descubrieron terapias artisticas como pintura
u otras formas de expresion que les permitieron liberar sus emociones (Zambrano y

Davila, 2018).

Entrevista N°2:

Seccion 1: datos generales

NOMBRES Samira

APELLIDOS da Silva Gois

EDAD FECHA DE SEXO N° DE HIJOS
NACIMIENTO
21 05 02 (2002 M F X 0 1 2 3 +4
ETAPA DE VIDA
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ESTADO CIVIL

Soltero/a X Casado/a Conviviente Divorciado/a viudo/a
LUGAR DE NACIMIENTO
Pais Departamento Region Distrito
Brasil Maua
LUGAR DE RESIDENCIA
Pais Departamento Region Distrito
Pert La victoria Lima

GRADO DE INSTRUCCION

Sin educacion formal

Primaria completa

Secundaria incompleta

Secundaria completa

Educacion técnica o tecnologica incompleta

Educacion técnica o tecnologica completa

Universitaria incompleta

Universitaria completa

Especializacion / Maestria incompleta

Especializacion/Maestria completa
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Doctorado incompleto

Doctorado completo

Seccion 2: Grado de satisfaccion y percepcion

1) ;Cual fue su percepcion en relacion a las actividades desarrolladas durante la

Rueda de Escucha? Elabore y justifique.

Me gusté mucho participar en el circulo de escucha. Yo ya habia participado en una en
Brasil, pero la experiencia en la roda aqui fue muy diferente. Porque los temas tratados
me conmovieron, sobre todo por una alumna que expuso su dolor con la pérdida de una
mascota. Ademas, los terapeutas y todos los participantes en el circulo fueron muy
acogedores, y me fue posible sentirme comoda para compartir mis sentimientos e incluso

llorar.

2) ¢Qué impacté generé en usted el desarrollo de l1a Rueda de Escucha? Elabore y

justifique.

Lloré durante el desarrollo de la rueda, ya que me identificaba con las perlas de otras
personas. Con esto, me di cuenta de la importancia de exponer nuestros sentimientos y el
poder que tienen los circulos de terapia comunitaria para ayudar a construir la solucion a

los problemas colectivamente.

3) ¢(Cuales fueron las emociones que suscitaron en usted tras el desarrollo de la

Rueda de Escucha? Elabore y justifique.

Comencé la rueda muy aprensiva por la experiencia de estar en otro pais, sentimientos de ansiedad
e inseguridad. Pero sali de ella con fuerza, esperanza y confianza en que colectivamente esta

experiencia sera ain mejor.

Anexos

Anexo N°1:

FORMATO DE INSTRUMENTO:
ENTREVISTA A PARTICIPANTES DE LA RUEDA DE ESCUCHA DURANTE LA FERIA DE SALUD INTEGRAL DE
LA MUJER.

Entrevistadores: Lisha Tulich y Kleider Livias
Duracién: 15 minutos
Objetivo: Conocer y reunir las experiencias y percepciones de los participantes en la Rueda de Escucha durante la Feria de

Salud Integral de la Mujer.
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Mujeres participantes

SECCION 1: DATOS GENERALES

Instrumento de base

NOMBR
ES
APELLI
DOS
ESTADO CIVIL
Soltero/a Casado/a Conviviente Divorciado/a viudo/a
EDAD FECHA DE NACIMIENTO SEXO N° DE HIJOS
M F 1 2 3 +4
ETAPA DE VIDA
Infancia (0- Adolescencia (10- Juventud Adultez Adultez Adultez
9 aiios) 19 aiios) (20-24 aiios) temprana media (35- mayor (60
(25-34 aiios) 59 aios) afios a mas)
LUGAR DE NACIMIENTO
Pais Departamento Region Distrito
LUGAR DE RESIDENCIA
Pais Departamento Region Distrito

Grado de instruccion

Sin educacion formal

Primaria incompleta

Primaria completa

Secundaria incompleta

Secundaria completa

Educacion técnica o tecnologica incompleta

Educacion técnica o tecnologica completa

Universitaria incompleta

Universitaria completa

Especializacion / Maestria incompleta
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Especializacién/Mae:

stria completa

Doctorado incompleto

Doctorado completo

Seccion 2: Grado de satisfaccion y percepcion

1) ¢Cual fue su percepcion en relacion con las actividades desarrolladas durante la

Rueda de Escucha? Elabore y justifique.

2) (Qué impactd genero en usted el desarrollo de la Rueda de Escucha? Elabore y
justifique.

3) (Cuales fueron las emociones que suscitaron en usted tras el desarrollo de la

Rueda de Escucha? Elabore y justifique.

4) (Qué cambios en su vida crees que ha generado su participacion en la rueda?

5) (Tienes alguna sugerencia sobre la rueda?

Estudiantes participantes

Seccion 1: datos generales

Soltero/a | |

Casado/a |

| Conviviente |

| Divorciado/a

NOMBRES
APELLIDOS
EDAD FECHA DE NACIMIENTO SEXO N° DE HIJOS

M F 1 2 3 +4
ETAPA DE VIDA
Infancia (0- Adolescencia (10- Juventud Adultez Adultez Adultez
9 aiios) 19 aiios) (20-24 aiios) temprana media (35- mayor (60

(25-34 aiios) 59 aios) afios a mas)
ESTADO CIVIL
viudo/a

LUGAR DE NACIMIENTO

Pais

Departamento

Region

Distrito

LUGAR DE RESIDENCIA
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Pais Departamento Region Distrito

Seccion 2: grado de satisfaccion y percepcion

1) (Cuales fueron los principales momentos para la planificacion, ejecucion y evaluacion
de la Rueda de Escucha? Elabore y justifique.

2) (Qué impactd gener6 en usted el desarrollo de la Rueda de Escucha? Elabore y
justifique.

6) (Cuales fueron las emociones que suscitaron en usted tras el desarrollo de la Rueda de
Escucha? Elabore y justifique.

7) ¢Qué cambios en su vida crees que ha generado su participacion como desarrollador en
la rueda?

8) (Qué componente desarrollado en la rueda de escucha puede mejorar? ;Por qué?
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Figura N°2. Ruedas de escucha y descubriendo nuestras perlitas

s

Figura N°3. Ficha de registro de Terapia Comunitaria Integrativa

Rueda de escucha
Deseudricndp miy perdes
Pablice: Usuarie cemunitarie del centre de salud y estudiantes de "Medicina Tradicienal e
Integral” de la Facultad de Obstetricia de o Universidad Nacienal Mayor de San Marcos.

¢ Quién ha pasado

alguna vez por una
ruptura? ; Qué has
hecho o estas hacienda
para superarlo?

— Encuentra una zona de confort;
- Cenfia en 4i misme;
- Sal y diviértete;
- Rodéate de amiges
- Ne fe dejes influenciar per les
pensamientos de etras personas;

- Hay una luz al final del tunel
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(QUE IE ESTOY

LLEVEANDO DE LA
RUEDA?

Amar; Amistad; Amer per la
familia y los animales;
Perseverancia; Esfuerze;
Gracias; Red de amigos;
Fertaleza; Superacién; Alegria;
El amer de una madre;
Empatia

FICHA 2: REGISTRO DE RUEDAS DE TERAPLA COMUNITARIA INTEGRATIVA

TCI Formador Polos: RIMAY FANANTIN

Region: Grupo abierto

Alumno (a): Martha Luque Suma.Jadson Dantas Victoris Picolo Eli.abeth Llanos

Ubicacidn:
Direccion’ Localidad de la rueda de TCI Fecha Horario
presencial centro de saludMax Arias Schereiber 23/1123 15.00pm a 16:30pm
Miembros del equipo:

Nombre Teléfono Correo electronico
1-Co-terapeuta: Marta Luque Suma 940705203 mhuques/@unms edu pe
2-Terapeuta: Jabson Dantas 954404846 ancohallo@hotmail com
3-Co-terapeuta: vitoria Picolo y Elizsbeth 057624924

Llanos.
Nimero de participantes en terapia comunitaria i.megr:lrir:l]
Nifios Adolescentes Adultos Adultos Total
Mayores
Femenino 13 11
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El rol de las parteras en la Medicina

Tradicional: Una revision bibliografica

O papel das parteiras na medicina tradicional: uma revisdo da
literatura

Lucero Cabello Tacuri
Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Peru
Anna Camino Vilcarino
Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Peru

Judith Castro Chuchon

Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Peru
Introduccion

En el Pert, las comunidades andinas y amazoOnicas poseen una rica cultura con
concepciones propias sobre el embarazo, parto y puerperio. Estas comunidades
transmiten y aplican conocimientos empiricos en torno a estos procesos. A pesar de la
existencia de establecimientos de salud, en muchas zonas rurales, los pobladores optan
por recurrir a las parteras tradicionales, quienes acompanan a las mujeres no solo durante
el parto, sino también en las etapas previas al embarazo. Esta investigacion cualitativa
etnografico (Arias, 2021) exploré las representaciones sociales y practicas tradicionales
de autocuidado durante el embarazo, parto y puerperio en comunidades amazonicas del
Peru. A través de una revision bibliografica de articulos cientificos publicados entre 2006
y 2023, se analizaron las percepciones de la poblacion sobre el rol fundamental de las
parteras tradicionales en estos procesos. Los hallazgos revelaron la persistencia de una
riqueza cultural expresada en rituales, uso de plantas medicinales, cuidados especificos y
una estrecha relacion simbolica con la naturaleza durante la gestacion. Si bien factores
como la pobreza, bajo nivel educativo y la falta de controles prenatales propician aun los
partos domiciliarios, especialmente en areas rurales, las parteras gozan de gran confianza
y respeto al brindar una atencion integral que integra saberes ancestrales. No obstante,

surge el desafio de mejorar la articulacion entre estos conocimientos tradicionales y el
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sistema de salud formal para promover el bienestar materno-infantil desde un enfoque
intercultural.

En el contexto peruano, encontramos a las comunidades de los Andes y de la Amazonia
caracterizada por su riqueza cultural que presentan diversos conceptos en torno al
embarazo, parto y puerperio; donde se caracterizan por transmitir sus conocimientos
aprendidos de forma empirica y aplicarlos en su comunidad. A pesar de que puedan existir
algunos centros y puestos de salud, los habitantes, en muchos casos del dmbito rural,
optan por recibir atencion por las parteras, pues ellas acompanan a las mujeres no solo
durante el parto, sino también en las etapas previas al embarazo (Ordinola et al., 2019).
Durante el embarazo, las mujeres participan en una serie de creencias y practicas
ancestrales con el objetivo de tener una gestacion saludable y un parto sin complicaciones
(Moreno et al., 2014).

Se sabe que el embarazo es un cambio no solo a nivel fisico sino también emocional, que
si no se toman las medidas debidas puede llegar a graves consecuencias como la muerte
materno-perinatal. Las gestantes de estas comunidades en su gran mayoria recurren a
practicas aprendidas de forma empirica donde se utilizan las plantas medicinales, esto
ultimo se basa en el contexto donde se encuentre, puesto que son aprendidas a través de
las generaciones y difieren de bases cientificas solidas, pues se logra encontrar diferentes
culturas y etnias con diversos enfoques y amplia variedad de practicas dirigidas hacia la
salud en el embarazo (Ordinola et al 2019).

En este sentido, esta investigacion pretende mostrar los avances de las parteras
tradicionales del Peru en su aprendizaje empirico, su adaptacion y desempefio en la

gestacion.

Metodologia

Para el desarrollo de esta revision bibliografica se utilizé articulos, publicaciones, tesis e
investigaciones de diversas comunidades del Pert donde se siguen estas practicas de las
parteras tradicionales donde se realiz6 una busqueda de articulos cientificos en la base de
datos como: Scielo, Redalyc, Google Scholar, Scopus. DeCS: “medicina tradicional”,
“parteras”, “adecuacion”, “embarazo”, “factores”. Tomando como referencia articulos
cientificos publicados durante los afios 2006 y 2023, la busqueda se centralizo en articulos
que resaltan el labor de las parteras en sus comunidades y la perspectiva de la poblacion

con respecto a estas practicas, a partir de ello, se logr6 identificar la historia, los rituales,
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las creencias y costumbres, uso de hierbas medicinales, el nivel de confianza en las
parteras, factores que influyen el ser atendidas por parteras, cuidados y el nivel de la
poblacion que son atendidas por parteras tradicionales en sus hogares, realizando los
criterios de eleccion mencionados con anterioridad se obtuvieron 13 articulos a nivel
internacional y nacional.

Todo lo antes mencionado colabord para la investigacion y se logré la identificacion de
desafios que aquejan a estas comunidades, que las orilla a no ir a un centro de salud y
atenderse con una partera con métodos tradicionales empiricos en sus hogares.

Durante el seguimiento de los datos se identificaron varios articulos de investigacion que
traen consigo un analisis comparativo, percepciones de las gestantes, experiencias
ancestrales del parto junto a las parteras, matronas y sabedoras ancestrales; al igual que
las diversas creencias y costumbres sobre el proceso del embarazo y parto. Del mismo
modo, se observa la preferencia de las diversas comunidades estudiadas sobre los
diferentes centros médicos, doctores, enfermeras, obstetras frente al trato recibido durante
el desarrollo del embarazo, parto y puerperio, considerando asi mejor el manejo de la
partera tradicional y médicos. Para el seguimiento de la informacién se realiz6 una
busqueda integra, en donde recogemos informacion de cémo es son los cuidados que le
brindan las parteras tradicionales al proceso del embarazo, alumbramiento y puerperio;

de tal manera que influyen de manera positiva en hacer del parto un proceso humanizado.

Resultados

En el norte de Perti, la medicina tradicional sigue siendo relevante, pues las parteras son
fundamentales en la atencion prenatal y el parto, preferidas por las comunidades rurales.
Es asi como en la comunidad de los Huancas se realiz6 una investigacion sobre las
practicas tradicionales durante toda la etapa del embarazo y parto, donde revela la
importancia fundamental del rol de la partera en una comunidad durante los procesos de
embarazo, parto y puerperio. Las parteras desempefian un papel clave en la educacion y
orientacion prenatal, identificando problemas de salud, reconociendo sefiales de peligro
y brindando consejos para evitar complicaciones (Arias, 2021). Durante el parto, preparan
a la madre, brindan un apoyo fisico y emocional, aplican conocimientos tradicionales para
facilitar el proceso y manejan dificultades como demoras en el alumbramiento. Incluso,
son llamadas a dirigir partos en ausencia de personal médico formal. En el puerperio,

contintlan brindando cuidados para prevenir complicaciones, participando en practicas
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relacionadas con la alimentacion, el cuidado del recién nacido y el manejo del cordon
umbilical. En sintesis, las parteras proporcionan cuidados integrales y conocimientos
tradicionales que contribuyen al bienestar materno e infantil en la comunidad (Ordinola,
et al;(2019).

En las sociedades nativas y amazonicas se tiende a percibir al embarazo y parto como
procesos culturales e historicos de autonomia. Indagando asi en los conocimientos
tradicionales relacionados con el embarazo y parto, los cuales ain se encuentran en
reevaluacion e implementacion en el campo rural, cosa que estd siendo reemplazada por
conocimientos modernos. El objetivo del estudio es reevaluar el concepto cultural de
“embarazo y parto” como una expresion cultural ancestral relacionada con las
costumbres, creencias, tradiciones culturales, funciones y representaciones simbolicas de
las parteras. Por lo que el presente estudio cualitativo se utilizé un disefio etnografico y
un enfoque inductivo. Lo encontrado describe cémo las creencias y costumbres
relacionadas al embarazo y parto, asi como las tradiciones populares expresadas en fiestas
familiares y colectivas. De igual modo se desarrolld el papel de las partes en la curacion
de plantas, minerales y animales. Asi mismo se analiza las conductas de los rituales
relacionados con el embarazo y el parto como producto de una herencia cultural ancestral
aun reconocida por las comunidades locales de la region de Ayaviri-Puno (Calderén, et
al (2021).

En el valle de Urubamba (Cusco, Pert) donde atn perduran las parteras quienes tienen
un rol importante en sus comunidades, a pesar de como esta practica ha ido perdiendo
fuerza debido al avance progresivo de la biomedicina en la region. Al adentrarse en el
mundo de la parteria en este lugar del pais, se observéd que, en los ultimos 10 afios, los
parteros y parteras han enfrentado diversos obstaculos para el ejercicio de su oficio. A
pesar de esto, tanto los practicantes como las mujeres que buscan sus servicios se resisten
a las practicas paternalistas y autoritarias por parte de los establecimientos de salud
(Arias, 2021).

Se rescatd de los testimonios de algunas parteras(os) quienes nos ilustraron sus
experiencias de aprendizaje del oficio, su desempefio a lo largo de los afios atendiendo a
mujeres en procesos reproductivos y sexuales, y la disminucion de la atencion al parto
debido a la prohibicion y el hostigamiento sistematico por parte de los profesionales de

la salud. Sin embargo, a pesar de estos desafios, los practicantes de la parteria aun
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mantienen la fortaleza para preservar su identidad y no abandonar el conocimiento

tradicional sobre los sistemas de salud locales (Arias, 2021).

Discusion

En las comunidades de los Andes peruanos existe una especial valoracion acerca de las
creencias y tradiciones vinculadas con el embarazo tal como menciona los autores
(Magquera, et al; 2022), en su investigacion sobre la percepcion cultural del embarazo,
parto y puerperio en las comunidades andinas del Pert, resalta que, durante el embarazo,
se considera crucial una alimentacion nutritiva y natural, con preferencia por carnes,
pescado, huevos, lacteos, avena, frutas y verduras, evitando alimentos perjudiciales como
el alcohol y el tabaco. Estas creencias y practicas alimentarias se arraigan en costumbres
tradicionales y culturales, incluyendo la relacion simbdlica entre el embarazo, la
alimentacion y la fertilidad de la tierra.

En el distrito de Ayaviri, existe la creencia de que durante la gestacion la mujer no debe
consumir carne de cordero, en especial la columna vertebral, ya que consideran que al
contener bastante grasa haria dafio a la salud de la madre y el bebe. Sin embargo, una vez
terminado el embarazo, se recomienda un mayor consumo de carne de cordero, entre otros
alimentos (Maquera, et al., 2022).

En las comunidades nativas awajun y wampis, la alimentacidon proviene principalmente
de la naturaleza, como platanos verdes, alimentos a base de yuca, semillas, frutos,
tubérculos, reptiles, caracoles y miel. Ademas de otros productos como madera, hojas,
corteza, raices y

flores. Para estas comunidades, la alimentacion basada en productos del bosque mantiene
vivo todo un sistema de concepciones magicas que repercute en el sistema nutricional
(Medina y Mayca, 2006).

En ayaviri existe la creencia que si hay arcoiris durante las épocas de lluvia se le
recomienda a la gestante no salir de su domicilio; o como se realiza en ciertas familias se
les oculta en un cuarto oscuro, ya que se suele pensar que los neonatos nacen con manchas
en el rostro y el cabello (Calderon et al., 2021).

Diversos rituales que se realizan durante el embarazo para una mejor salud fisica y
emocional. Uno de ellos son que la gestante se realiza limpias con cuyes silvestre donde
se puede observar el sexo del feto y saber cualquier malestar que presenta la gestante. Tal

como lo respaldan los autores (Maquera et al.,2022) mencionan que estos rituales se
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vinculan estrechamente con los fendmenos naturales y fases lunares, creyendo que
influyen en el desarrollo y el futuro del nifio.

Las parteras participan activamente en todos estos procesos, aportando su experiencia en
el cuidado fisico y emocional de la embarazada. En comunidades con acceso limitado a
atencion médica, su presencia brinda seguridad y confianza durante el parto.

En las comunidades andinas peruanas, las parteras gozan de gran confianza por parte de
los pobladores, ya que su experiencia y habilidades adquiridas a lo largo del tiempo las
han convertido en figuras respetadas. Brindan una atencion personalizada, conservando
las costumbres y creencias culturales, como la preferencia por los partos en casa para
mantener sus tradiciones (Ordinola et al., 2019). Aplicando todos sus conocimientos y
practicas tradicionales como el empleo de hierbas medicinales, minerales e incluso
rituales ancestrales que se han transmitido por generaciones, incluyendo mitos y tabues y
esencialmente sobre la importancia de la posicion vertical durante el parto.

En el distrito de Lares, Cusco, las parteras utilizan plantas medicinales como la ortiga y
montecitos, que forman parte de su practica comun en la atencidn de partos, resaltando el
uso de remedios caseros acordes a su comunidad. Las parteras guian a las gestantes en
diversos cuidados durante el embarazo, parto y puerperio, orientando sobre la
alimentacion adecuada, el uso de ropas holgadas y la preparacion de los pezones en
primerizas. Durante el parto, brindan apoyo no solo a la gestante, sino también a su
entorno familiar. En cuanto al recién nacido, las parteras orientan y describen los cuidados
del cordon umbilical y la prevencion de infecciones, recomendando evitar la exposicion
al calor o frio extremos, ya que pueden contribuir a futuras complicaciones. Ademas, se
indica que la madre debe mantener la cabeza cubierta para evitar dolores de cabeza y otras
molestias (Quifia, s.f.).

Tal como lo sustenta Huamén y Cusihuaman (2022), la investigacion se llevo a cabo en
el distrito de Lares, ubicado en la provincia de Calca del departamento de Cusco, durante
el aflo 2022, con el propdsito de describir las experiencias de las parteras tradicionales en
la atencion del parto en esa area. Se utilizaron entrevistas individuales en profundidad
hasta alcanzar la saturacion de informacion como criterio de finalizacion. Donde se
evidencid que se vieron obligadas a aprender el oficio de partera para atender a las madres
de su comunidad durante el parto. Sus conocimientos se basan en su experiencia y las
tradiciones transmitidas por otras parteras. Aqui resalto algunas entrevistas que

mencionan:
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Atender el parto es algo bueno, porque a veces acuden varias gestantes que
quieren dar el mal paso, para ello le damos plantitas como la ortiga”, “Le
damos palos fuertes, medicina para que se amacice”, “Cuando en la paciente
a veces la presion se alza, se vuelve candelita, se da frescos, se bafia la cabeza
un pogquito, ahi normaliza”, “A veces les doy a las gestantes plantas
medicinales como el pumapara, el higueron, que son para que amacice los
huesitos, le recomendamos a la mamd que debe de cuidarse un mes”,
“Hirviendo montecitos, les damos a las sefioras nada mas, pasquitas, aziicar
cande, lo hemos comprado y lo hemos dado con fresquitos juntando.

Con lo antes mencionado se puede definir que las parteras son una gran fuente vital del
estudio donde usan las plantas medicinales como la ortiga, montecitos y el pumaparaque,
las cuales forma parte de su practica comun en la atenciéon de los multiples partos que
atendieron a lo largo de su experiencia empirica, poniendo en resalte que atin sigue valido
el uso de los remedios caseros acorde a su comunidad, donde se desarrolla (Quifia, s.f.).
Un estudio realizado utilizando datos de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar,
(ENDES, 2019) revel6 que el 20.9% de los partos en la zona rural de la selva peruana
fueron domiciliarios. Se identificaron diversos factores sociodemograficos, gineco-
obstétricos, institucionales y sociales relacionados con esta eleccion por parte de las
mujeres gestantes, como el nivel educativo, la falta de atencion de personal de salud, la
experiencia previa de partos en casa y la preferencia por razones tradicionales. Estos
hallazgos permiten abordar estos factores en la promocion de la atencion institucional del
parto para reducir la mortalidad materna (Torres et al., 2022) ademas se destaca a las
mujeres que ya han tenido con anterioridad un parto en casa y han sido atendidas por
parteras por ello escogen nuevamente el parto domiciliario, se agrega que se han sentido
mas comodas, cuidadas y en un ambiente intimo, todo esto mencionado, que optimizo y/o
beneficio al proceso de dilatacion y un nacimiento sin problemas a gran escala.

Estos hechos nos dan a conocer la gran importancia de afrontar estos factores durante la
promocion de la atencion focalizada durante todo el proceso del embarazo y como

resultado reducir la morbi-mortalidad materno perinatal.

Conclusiones

Se han identificado determinantes importantes que propician los partos domiciliarios en
comunidades rurales de la sierra y selva peruana, tales como la falta de controles
prenatales, condiciones de pobreza, bajo nivel educativo y multiparidad. No obstante, esta
investigacion también permitioé concluir que en el Peru coexisten diversas percepciones,

costumbres y creencias en torno al embarazo, parto y puerperio, con un enfoque no solo
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fisico sino también psicosocial en las actitudes que deben asumir las gestantes, como la
alimentacion, evitar ciertos alimentos y la realizacion de rituales antes, durante y después
de la gestacion. Destaca la percepcion de confianza que las madres depositan en las
parteras, quienes son sus principales guias en este intimo proceso, prefiriéndolas sobre la
atencion en centros de salud. Si bien es indiscutible la relevancia del rol de las parteras y
la necesidad de capacitarlas para disminuir la morbimortalidad materno-infantil,
supliendo las carencias estatales; surge el cuestionamiento de como mejorar las relaciones
entre las comunidades, el sistema de salud y las parteras tradicionales para lograr el fin

comun del bienestar de las mujeres gestantes.
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Introduccion

La practica profesional de la parteria comenz6 en el Peri cuando, en 1826, la obstetriz
francesa Benita Paulina Fessel fundo en Lima la primera Maternidad y Escuela del mundo
hispanico siguiendo el modelo de Port-Royal de Paris. Bajo su direccion, el hospital-escuela
limefio form¢ varias generaciones de obstetras que —gracias a una rigurosa preparacion teorico-
practica— mantuvieron su lugar junto a las mujeres en el momento del parto (Cardenas et al.
2017). La profesion de parteria evoluciono hasta convertirse en la de obstetra Profesional,
desempefiando las parteras un papel crucial en los partos normales y en la transmision de
conocimientos. Las parteras enfrentaron un escrutinio cada vez mayor por parte de los
médicos que buscaban disminuir su autoridad mientras se extendian hacia la ginecologia
y la obstetricia. Esto provocd una disminucion de las parteras tradicionales y un
incremento de los obstetras en el Pert durante el siglo XXI.

Aunque actualmente el predominio de la parteria ha disminuido y se encuentra
mayormente en zonas rurales, los conocimientos y técnicas de ayuda para la mujer

durante el trabajo de parto son reconocidos por su efectividad, tal es asi que los centros
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de salud y hospitales se viene incorporando el parto con interculturalidad respetando la
autonomia y las diferentes posiciones que la paciente decida al momento de dar a luz asi
como las costumbres y creencias que mantienen las parteras en sus diferentes rituales
con la placenta de acuerdo a la comunidad en la que se encuentren por ejemplo, el extracto
de placenta que se ofrece a las madres después del parto (Chavez, 1996).

Con la intencidn de reconocer el aporte y sabiduria de las parteras del Peru, presentamos
las siguientes entrevistas realizadas a obstetras peruanas que actualmente se encuentran
laborando en Lima, las entrevistas son de caracter anénimo con la intencion de respetar
la privacidad de las entrevistadas.

Cuestionario y entrevistas

1. Como obstetra, ;Considera que tiene alguna diferencia en conocimientos
practicos o tedricos al de una partera?

2. Segun su experiencia ;Cudl cree que sea una fortaleza de una partera?

3. (En sus afios ejerciendo ha sido necesario recurrir a técnicas empleadas por
parteras, como: el manteo, uso de agua caliente, ;entre otros?

4. ;Considera que las posiciones de cuclillas, zancadas, manos y rodillas al piso, y
estar de pie son poco usadas en los hospitales de Lima? ;A qué cree que se
deba?

5. ¢Cuadl es su apreciacion sobre el rol que cumplen las parteras en la sociedad
actualmente?

6. ¢Ha conocido a alguna partera de la que haya podido aprender o compartir
experiencias?

7. ¢Considera que las parteras fueron un aporte importante para la obstetricia
actualmente?

8. (Qué ha podido aprender usted en estos afios sobre las técnicas de las parteras?

9. (Considera que en la actualidad se ha dejado el uso de las técnicas empleadas
por las parteras?

10. ;Considera que los conocimientos de la partera deberian de ser revalorados en la

actualidad?
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Entrevista 1:

1.

Como obstetra, ;Considera que tiene alguna diferencia en conocimientos

practicos o teoricos al de una partera?

Considero que como obstetra he tenido una preparacion mas especializada en la
mujer con respecto a los riesgos y manejo de complicaciones a comparacion de
una partera, ademas que los conocimientos tedricos han sido fundamentales

durante toda mi carrera.

Segiin su experiencia ;Cual cree que sea una fortaleza de una partera?

La fortaleza de una partera se afianza en una mejor relacion con la comunidad que
la rodea, pues usualmente los pobladores prefieren ser atendidos por ella, ya que
segun sus creencias o parte de su cultura asi debe ser. Por lo tanto, no confian

mucho en un profesional de salud.

JEn sus afos ejerciendo ha sido necesario recurrir a técnicas empleadas por

parteras, como: el manteo, uso de agua caliente, entre otros?

En los afios que vengo trabajando dentro de un hospital, no he visto la necesidad
de recurrir a esas técnicas. Seguro en las provincias o lugares alejados, esto debe

ser utilizado muy frecuentemente.

,Considera que las posiciones de cuclillas, zancadas, manos y rodillas al
piso, y estar de pie son poco usadas en los hospitales de Lima? ;A qué cree

que se deba?

Si, hoy en dia estas practicas son poco usadas y mas en hospitales de Lima, esto
se debe a que no hay una buena difusion, manejo ni espacios hospitalarios
adecuados para poder aplicarse a gestantes. Ademads, que en un momento de

acumulacion de gestantes esto se puede dejar de lado.

247



5. ¢Cual es su apreciacion sobre el rol que cumplen las parteras en la sociedad

actualmente?

Son consideradas fundamentales en las comunidades alejadas, pues reciben apoyo
por parte de los pobladores, ademas son ellas las que se encargan del manejo

cuando una obstetra no puede ir a esos lugares alejados.

6. ¢Ha conocido a alguna partera de la que haya podido aprender o compartir

experiencias?

No he tenido la oportunidad de compartir con una partera, pero segiin una colega
obstetra me coment6 que suelen hacer rituales previos al parto y que la placenta

lo suelen enterrar porque eso brinda proteccion tanto al bebé como a la madre.

7. ¢Considera que las parteras fueron un aporte importante para la

obstetricia actualmente?

Si, las parteras fueron una base fundamental para el desarrollo de la carrera, ya
que ellas mediante sus conocimientos empiricos ayudaron en el proceso del parto
a muchas mujeres y en algunos casos se pudo prevenir la muerte materna. Gracias
a ellas, se pudo iniciar en la mejora en conocimientos teoricos y practicos para las

obstetras.

8. (Qué ha podido aprender usted en estos aiios sobre las técnicas de las
parteras?
Mi contacto con las parteras ha salido nulo, sin embargo, he visto a colegas aplicar
diferentes estrategias que aprendieron con las parteras, como el hecho de hacer
parto vertical, ya que en las comunidades esto suele ser més utilizado, a diferencia

del tipo de parto que en los hospitales aplicamos.
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9.

.Considera que en la actualidad se ha dejado el uso de las técnicas

empleadas por las parteras?

Considero que si, especialmente en las zonas de la capital o lugares donde hay
mas profesionales de salud y equipos que ayuden a un mejor manejo de la salud.

Ademas, la poblacion

10. ;Considera que los conocimientos de la partera deberian de ser revalorados

en la actualidad?

Si, deberian ser revalorados porque son un grupo de personas que llevan una
relacion estrecha con su comunidad o poblacion. Son mujeres que con el poco
conocimiento que tienen hacen lo mejor que pueden en lugares donde el acceso a

la salud y a un parto seguro no siempre es garantizado.

Entrevista 2:

1.

Como obstetra, ;Considera que tiene alguna diferencia en conocimientos
practicos o tedricos al de una partera?

En mi opiniodn, las mayores diferencias entre parteras y obstetras estan en la parte
teorica, dado que el desempefio de las parteras es mas que nada empirico. En
cambio, para ser obstetras se tiene que pasar por estudios universitarios donde los

primeros afios vemos toda la parte tedrica.

Segun su experiencia ;Cuadl cree que sea una fortaleza de una partera?
Pienso que sus experiencias en relacion con el lugar donde ejercen, estan mas
familiarizadas con las costumbres o creencias propias del lugar. Eso hace que las

gestantes de esa zona tengan confianza en ellas.

JEn sus aios ejerciendo ha sido necesario recurrir a técnicas empleadas por
parteras, como: el manteo, uso de agua caliente, ;entre otros?
Hasta ahora en los partos que he atendido no, pero si el caso lo requiere los

emplearia.
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.Considera que las posiciones de cuclillas, zancadas, manos y rodillas al
piso, y estar de pie son poco usadas en los hospitales de Lima? ;A qué cree
que se deba?

Si, no es muy usual que se lleven a cabo esos métodos en los hospitales o al menos
en lo que llevo ejerciendo no lo llegado a ver, puede ser porque generalmente en
los hospitales grandes como por ejemplo la maternidad de lima hay un gran
nimero de pacientes que ingresan entonces todo ocurre rapido y para agilizar las

cosas solo se mantienen con el protocolo establecido.

. Cual es su apreciacion sobre el rol que cumplen las parteras en la sociedad
actualmente?

Considero que cumplen un rol muy importante en la salud de las gestantes, ellas
cuidan y proveen de las mejores herramientas que conocen para darles una

atencion de calidad.

.Ha conocido a alguna partera de la que haya podido aprender o compartir
experiencias?
No he conocido a ninguna partera personalmente, pero tengo colegas que me han

platicado sus experiencias y todas fueron positivas.

,Considera que las parteras fueron un aporte importante para la
obstetricia actualmente?

Por supuesto, antes de que la obstetricia se consolidara como carrera profesional,
las parteras tuvieron un papel importante en la lucha por tal reconocimiento y por

tal, se merecen respeto.

.Qué ha podido aprender usted en estos afios sobre las técnicas de las
parteras?

Si bien no he tenido contacto directo con parteras, pienso que sus técnicas resultan
utiles para el caso que lo requiera, ya que no siempre se tendra a la mano los
equipos que los hospitales tienes y una debe ingeniarselas y usar lo que tenga a su

disposicion para manejar alguna complicacion con la gestante.
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9.

.Considera que en la actualidad se ha dejado el uso de las técnicas
empleadas por las parteras?
Si, bueno sobre todo en la ciudad, puesto que alli hay mas equipos modernos, pero

en las zonas rurales es donde aun permanece vigente las técnicas de las parteras.

10. ;Considera que los conocimientos de la partera deberian de ser revalorados

en la actualidad?

Claro, es un oficio honorable que por mas que no tenga un titulo universitario, ha
ayudado a miles de mujeres en esa etapa tan vulnerable como es el embarazo.
Ademas, ha sido la rama que forj6 la obstetricia tal como la conocemos hoy en

dia.

Entrevista 3:

1.

Como obstetra, ;Considera que tiene alguna diferencia en conocimientos
practicos o teoricos al de una partera?

Considero que ambos conocimientos son relevantes, los conocimientos practicos
son mas empiricos, estos deben ir acompafados de los tedricos para que tengan

fundamento.

Segun su experiencia ;Cual cree que sea una fortaleza de una partera?
Para mi una de sus fortalezas es que estd mas en contacto con la comunidad y por
ello tiene mas capacidad de influir en ellos para que tomen en cuenta sus

recomendaciones.

,En sus afios ejerciendo ha sido necesario recurrir a técnicas empleadas por
parteras, como: el manteo, uso de agua caliente, ;entre otros?

En el tiempo que llevo trabajando no he requerido el uso de las técnicas

.Considera que las posiciones de cuclillas, zancadas, manos y rodillas al piso,
y estar de pie son poco usadas en los hospitales de Lima? ;A qué cree que se

deba?
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Considero que en la actualidad son poco usadas, ya que es otra generacion y en

Lima no son muy usadas, creo yo por el desconocimiento de sus beneficios.

. Cual es su apreciacion sobre el rol que cumplen las parteras en la sociedad
actualmente?

Considero que en la actualidad cumple un rol de nexo entre lo actual y lo antiguo,
ya que sin ellas no podriamos comunicarnos con las gestantes que aun tienen esas
creencias, las parteras ayudan a que en la actualidad se brinde una atencion

humana y de calidad.

.Ha conocido a alguna partera de la que haya podido aprender o compartir
experiencias?
Directamente, no las he conocido, pero si he escuchado por mis pacientes que a

sus familiares si la ayudaron.

.Considera que las parteras fueron un aporte importante para la obstetricia
actualmente?

Considero que si, ya que con ellas nacid la obstetricia y ella contribuy6 a que
ahora la carrera de Obstetricia sea valorada y reconocida como tal, una carrera

médica.

.Qué ha podido aprender usted en estos afios sobre las técnicas de las
parteras?

He aprendido de las experiencias de mis pacientes y compaferos que las técnicas
de las parteras son técnicas que se pueden complementar con los de la actualidad

y no deberian ser revaloradas.

.Considera que en la actualidad se ha dejado el uso de las técnicas empleadas
por las parteras?
Actualmente, si, sobre todo en Lima, las técnicas de las parteras rara vez son

usadas a no ser que la paciente lo pida.
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10. ;Considera que los conocimientos de la partera deberian de ser revalorados
en la actualidad?
Considero que si debieran de ser revalorados para poder brindar una atencion mas
humanizada en la que el paciente pueda mantener sus creencias y que las técnicas

actuales sean un complemento que ayude a brindar una atencion de calidad.

Conclusion

Podemos concluir que las entrevistas resaltan la dicotomia entre la formacion teérica y
practica entre obstetras y parteras. Mientras que los obstetras han pasado por estudios
universitarios que enfatizan la teoria, las parteras poseen conocimientos empiricos
arraigados en su experiencia y contexto cultural. Esta disparidad evidencia la
complementariedad de ambos enfoques en la atencidon materno-infantil, donde los
conocimientos tedricos respaldan el manejo de complicaciones, mientras que las practicas
tradicionales pueden proporcionar un sentido de confianza y conexion cultural para las
gestantes.

Se destaca la importancia de las parteras en comunidades rurales y marginadas, donde su
presencia es fundamental debido a la falta de acceso a servicios médicos formales. Su
familiaridad con las costumbres locales y su capacidad para brindar atencidon
personalizada fortalecen la confianza de las gestantes en el proceso de parto. Este papel
resalta la relevancia continua de las parteras en entornos donde los recursos médicos son
limitados y las practicas tradicionales son valoradas y respetadas (Garcia et al., 2021).
Finalmente, las entrevistas coinciden en la necesidad de revalorar los conocimientos y
habilidades de las parteras en la actualidad. A pesar de la creciente medicalizacion del
parto, se reconoce el legado histdrico y la contribucion fundamental de las parteras al
campo de la obstetricia. Su papel pionero y su capacidad para brindar atencion holistica
y culturalmente relevante a las gestantes subrayan la importancia de reconocer y preservar
sus conocimientos en un contexto médico en constante evolucion. En resumen, ambas
profesiones, obstetras y parteras, juegan roles complementarios en la atencién materno-
infantil, y es crucial valorar y aprovechar los conocimientos y experiencias de ambos para

garantizar una atencion integral y respetuosa durante el embarazo y el parto.
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Introduccion

La parteria tradicional es un pilar comunitario y una forma propia de atencién en salud.
Las parteras acompanan el parto desde una visién que entiende la gestaciéon como un
proceso natural y, en muchas zonas, son el Unico recurso disponible por la distancia o
baja calidad de los servicios estatales. Con saberes ancestrales y medicina tradicional,
atienden partos de bajo riesgo para mujeres sin acceso a la oferta formal o que prefieren
ser atendidas por alguien de su comunidad (Garcia et al., 2018).

La parteria esta en riesgo por trabas y hostigamiento institucional, lo que se refleja en
menos atenciones; pese a ello, las parteras siguen siendo indispensables en zonas donde
los servicios publicos son escasos (Santivafiez y Ortiz; 2023).

Por ello, la figura que estas representan ha sido una constante preocupacion por parte de
organismos internacionales en paises en via de desarrollo y donde las coberturas de la
atencion son bajas, puesto que la parteria promueve el panto centrado en la mujer, basado
en los saberes que son trasmitidos de generacion en generacion (Garcia et al., 2018).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), promovié un acercamiento institucional
con las parteras tradicionales como estrategia para disminuir la morbimortalidad materna
y perinatal en poblaciones vulnerables. La sabiduria que poseen las parteras para la
disminucion de este problema de salud publica implica no solo conocimientos sobre la
fisiologia y atencion del parto, sino también el conocimiento y poder terapéutico del
espiritu, dentro de su legado de creencias; esto atribuye a las parteras el reconocimiento

social sobre la vida en el proceso del nacimiento. Las creencias culturales en las familias
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y las comunidades tienen un enorme impacto en la decision de la mujer de buscar o no
atencion especializada durante el embarazo y el parto (Garcia et al., 2018).

Para destacar el conocimiento de las parteras tradicionales, este estudio busca identificar
aquellas principales practicas basadas en los saberes ancestrales que estas empleaban en

las diferentes regiones de Peru.

Objetivos
Objetivo General
Describir las principales practicas basadas en los saberes ancestrales de las parteras en la

costa, sierra y selva de Perti.

Objetivos Especificos

-Relacionar las principales practicas basadas en los saberes ancestrales de las

parteras en la costa, sierra y selva de Peru.

- Identificar las similitudes y diferencias en los saberes ancestrales de las parteras en la

costa, sierra y selva de Peru.

Metodologia

El disefio empleado ha sido una revision sistematica cualitativa con el fin de revisar y
analizar la informacion més adecuada a nuestros objetivos. Se llevo a cabo una busqueda
en bases de datos electronicas como Scielo, Pubmed, Dialnet, Elsevier, ademas de Google
Académico. La busqueda se realizo sin limites en cuanto al idioma y afio de publicacion,
incluyendo los diferentes descriptores relacionados “Midwifery”, “parteria”, “pregnant
women”, “mujeres embarazadas”, “gestantes”. Asi como los operadores booleanos
empleados “AND” y “OR”. De un total de 58 articulos iniciales, fueron seleccionados 13
finalmente. Se incluyeron estudios que aborden especificamente las practicas de parteria
basadas en conocimientos ancestrales en las regiones de la costa, sierra y selva de Pert.
Se consideraron tanto investigaciones cualitativas como cuantitativas, revisiones
sistematicas y estudios de caso. Se excluyeron articulos que no estén relacionados
directamente con la préctica de la parteria o que se centren en otras poblaciones distintas
a las parteras tradicionales en Peru.

Este estudio se desarrolld respetando los principios éticos de integridad en la

investigacion y el manejo adecuado de la informacion.
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Discusion
A. Practicas realizadas en las regiones

1. Costa

En la costa peruana las parteras tradicionales siguen siendo necesarias por la lejania y la
etnia de las diferentes comunidades logrando cubrir algunas necesidades (Chéavez, 2020).
En el distrito de Zafia - Lambayeque, las parteras tradicionales utilizan sus conocimientos
ancestrales para asistir el embarazo, parto, puerperio y el cuidado inmediato del recién
nacido. Las madres pertenecientes a este distrito prefieren dar a luz con la ayuda de estas
parteras en lugar de ir a los establecimientos de salud, ya sea por miedo o porque se
sienten mas comodas con la atencion. Una de las practicas que emplean estas parteras es
el pinzamiento del cordon umbilical con la ayuda de un pedazo de pabilo (Delgado et al.,

2018).

“..La partera primero le amarra el ombligo con una pita de Pabilo ya después
le corta el ombligo con tijeras que antes lo mete en agua caliente, eso hizo con
mi hijo y mis otros hijos...”

Otra practica que es empleada en este distrito es en relacion con el neonato; este recibe
un banado inmediatamente después del nacimiento, se les abriga y posiciona al lado de
sus madres para lactar, los cambian y les colocan el fajero como fijador del cordén
umbilical, a continuacion, son envueltos para un mejor manejo del neonato y asi no

causarle ningtin dafio los primeros meses de vida (Delgado et al., 2006)

“..La partera preparo todo hasta la ropita de mi hijita y me dijo que ella lo
bariaba primero, después lo cambio y me dio para darle de mamar...”

En la sierra de Piura casi no hay parteras jovenes: predominan mujeres mayores de 40
afios. El avance del sistema médico formal ha ido ocupando tareas que antes realizaban
ellas. Su “llamado” suele llegar en suefios, entendido como licencia divina para ejercer, y
esos mismos suefios les orientan soluciones ante problemas de salud reproductiva

(Chavez, 1996)

“.. Yo soriaba que se me presentaba una nifia chiquita, yo estaba chica,
también era una nifiita, me decia: 'Vamos a salvar la vida de esta sefiora que
manana viene'. Pero al remedio hay que tenerle un amor, un carifio, con buena
fe, no perderse en los remedios. Entonces yo sofiaba el vasito, las plantas como
se llaman y asi le salvaba la vida a esa sefiora, y al siguiente dia igualito me
llegaba ese serior, esa sefiora [...] me decia: Después que salga tu curacion de
tu persona que tu le hagas vas a agarrar estas flores — me decia, y yo las
conocia esas flores también, y me decia — le vas a serenar su casa, su pecho,
su cerebro y le serenas el aire, gracias a Dios dices y sale la persona
caminando ya...”
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2. Sierra

En la sierra peruana existen muchas practicas que perduran durante los afios, puesto que,
las parteras tradicionales han adquirido sus habilidades y conocimientos a través de la
experiencia practica y la transmision oral de generacion en generacion. Su sabiduria se
basa en la observacion de numerosos partos y en técnicas que han sido perfeccionadas a
lo largo del tiempo.

La cultura de la sierra peruana es diversa y rica, influenciada por siglos de historia,
tradiciones indigenas, intercambio cultural y adaptacion a las condiciones geograficas de
la region andina, por ello, resulta relevante destacar las siguientes practicas de parteras
tradicionales que han perdurado en el tiempo en la region Sierra de Peru.

En el distrito Ayaviri, ubicado en Puno, a 3.907 msnm, existen parteras tradicionales y

creencias que se basan en la alimentacion, por ello rescatamos el siguiente fragmento:

“Mi hermana mayor me dijo que no se debe comer carne de cordero, porque
contiene bastante grasa y afecta mi embarazo, ya que es una costumbre de
familia (...), lo mismo me dijo mi mama que no debemos comer carnes que
contengan mucha grasa” (Calderon-Torres, Calderon-Chipana, Mamani-
Flores, 2021)

En este sentido, la alimentacion consiste basicamente en productos disponibles en la zona
rural como son: carnes rojas, pescado, huevo, leche hervida, avena, complementando con
otros productos de la zona, como raices y flores (Calderon—Torres et al., 2021).

Especificamente, la partera emplea las tradiciones y creencias locales, las cuales abarcan
la postura que debe adoptar la mujer embarazada durante el parto, la utilizacién de hierbas

medicinales, y la asistencia brindada por familiares cercanos.

“Las parteras nos sacuden todo el cuerpo antes del parto, masajes en la
barriga, en el cuello, para disminuir los dolores... Las parteras nos
recomiendan hervir el romero, para luego tomarlo sirve para que el cuerpo se
cierre(...). Kesa, el cual sirve para dar rapido a luz(...). Inojo, para que
tengamos bastante leche, para lactar a nuestros bebés”. (Calderon — Torres et
al, 2021)

El entorno optimo para asistir a la mujer durante el parto es su residencia personal, un
lugar que ella percibe como comodo o seguro. En el momento del parto, consideran que
el suelo de madera es la opcidn mas idonea, siendo la eleccion més frecuente. Asi también,

en Chachapoyas, ubicada a 2.483 msnm, existen muchas otras costumbres y practicas
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ancestrales caracteristicas del lugar y que son utilizadas por las parteras tradicionales,
enunciadas a continuacion.
Se desarrollan varios preparativos antes del trabajo del parto que hacen sentir en

comodidad a la gestante y esta lleno de cultura.

“Alistar el pellejo de carnero para cubrir el piso, cambio de ropa para el
bebe”; “Asegurar el palo de forma horizontal, que servira de apoyo a la mujer
durante el parto”; “Frazada doble para colocar en el piso donde se arrodilla
para apoyarse del borde de la cama’; ““Se prepara la ropa del bebé, alfombra
de cuero para el piso y poder apoyarse de la pata del catre”;

“Orégano para tomar y para sobar el cuerpo, porque calienta”; “Se preparan
remeditos de manzanilla o toronjil, cuero y frazada para la cama...”;
“Acomodan la casa y alistan la ropita del bebé” (Ordinola Ramirez et al.,

2019).

Ademas, en la sierra peruana destaca una practica para evaluar las complicaciones en el
parto, la cual se basa en la medicion del pulso.

“Se toma el sentido del pulso para ver si avanza”

En adicion, luego del parto, la placenta no se considera un desecho, es una parte

importante del proceso.

“La placenta cuando sale se entierra debajo de la cama”; “La placenta cae

porsimente y luego se entierra”; “Se le entierra porque es una carne
humana”; “La partera entierra la placenta en la misma casa que nacio la
criatura, porque cuando la entierran lejos los hijos lloran o se impacientan
(irquin) (Ordinola Ramirez et al., 2019).

Los cuidados del recién nacido también son importantes, destacando el cuidado del

cordon umbilical.
“Al recién nacido la partera le bania y lo cambia”; “Cuando el nifio nace se

coloca algodon en la cabeza para que no se lupie el cerebro, lo usa hasta los

.6

46 5 meses”; “El ombligo solito se seca y se cae a los 3 6 4 dias”’; “Al cordon
se le echa alcohol con gasa o algodon y a los 3 dias se cae, se usan también

.

desirritantes como yantén, lancetilla,...”’; “No se toca el muiion para que no
se despegue y no sangre” (Ordinola Ramirez et al., 2019).

Ademas, en Nueva Esperanza, Andahuaylas, la comunidad de parteras tienen un concepto
diferente, puesto que incluyen practicas ancestrales combinadas con el modelo
Biomédico (Ministerio de Salud).

Se identifican asi varios problemas durante el embarazo como el “suyso”, “suy suy” que
consiste en el “acomodo” que se le realiza a la mujer para modificar la presentacion y

situacion del feto en forma oblicua o transversa.

Si existiera un aborto, o “puquio”, las parteras indican tomar sumo de nabo silvestre,
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“hyallhua”, ajo y ruda en agua hervida fria con unas gotas de aceite rosado (Ministerio de
Salud; 2020).

En la region de Andahuaylas, las parteras observan el progreso de la dilatacion mediante
el ritmo del pulso, y en funcidn de esto se preparan para asistir al bebé que esté por nacer.
A medida que la dilatacion progresa, el pulso se acelera cada vez més. Asi como también,
se utiliza la coca para pronosticar como se va a desarrollar el parto.

Cuando se produce el nacimiento, la placenta se corta con una tijera y se limpia con
aguardiente. En el caso del alumbramiento, se produce nauseas con una cuchara a la
madre para que asi “salga mas rapido la placenta”. Salida est4, se entierra detrés del fogdén

(Ministerio de Salud; 2020).

3. Selva

Las parteras de las comunidades nativas Awajun y Wampis en la selva peruana poseen
conocimientos ancestrales que no se limitan a la asistencia en el parto. Sus saberes
abarcan un enfoque holistico que incluso incluye rituales para la pareja. Un estudio de
Armando Medina I. y Julio Mayca P. (2006) destaca que estas parteras prestan gran
atencion a las senales de los astros, usandolas para predecir si una mujer esta cerca de
embarazarse, o para determinar el sexo del futuro bebé si ya estd embarazada. Este trabajo
subraya como la parteria tradicional en estas culturas es un sistema de cuidado complejo,
arraigado en la cosmovision de sus pueblos de manera que estas practicas tradicionales
estan enfrentando desafios o adaptandose para coexistir con métodos contemporaneos de
atencion obstétrica, por lo que las propuestas del Estado acerca de la interculturalidad en

el sector salud se intentan afianzar cada vez mas.

“Cuando un murciélago pone semillas de un fruto en el camino, si la mujer
las ve en el camino en forma ordenada, significa que el bebe por nacer va a
ser varon, y si estan regadas, significa que el bebe por nacer serd mujer”.
(Armando y Julio, 2006)

Es importante brindar en primer lugar una vision general del proceso del parto en
comunidades nativas, por ejemplo en las comunidades Awajun y Wampis se convoca al
parto principalmente a personas mayores o familiares que ya han tenido hijos, ya que se
consideran personas con experiencia y que pueden brindar cuidados especificos a la futura

madre, a su vez, la presencia de la partera de la comunidad es fundamental, es vista como
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una especialista que durante los afios ha obtenido la experiencia y los conocimientos
necesarios para atender el parto (Armando y Julio, 2006).

Una de las principales recomendaciones dadas por las parteras es la posicion en la que la
madre traerd al mundo al bebé, aunque principalmente se realiza el parto vertical, en
cuclillas, sentada o semisentada, estas especialistas evaluan si son primerizas y el estado
general del bebé para elegir la posicion ideal para el parto, aunque las gestantes son las
que toman las decisiones. Las parteras le dan gran importancia a la presencia del futuro
padre para darle soporte emocional a la madre.

Es conocido que en las comunidades nativas el uso de plantas medicinales tiene gran
aceptacion y son las herramientas principales en las parteras ante los procedimientos y
cualquier complicacién, por ejemplo, en la retencion de la placenta

Se usan algunos elementos, especialmente vegetales, como la rama de la yuca (...se la
calienta y se la envuelve con el cordon y se comienza a jalar despacio, haciendo masajes
en el vientre...), o el corazdén (centro) de la yuca (...lo cocinan y el agua lo toman tibio,
como el corazon esta adentro de la yuca, la placenta que esta adentro saldra...), y el platano
verde (...con toda su céascara se pone a la candela hasta que se haga negro y asi, caliente,
se envuelve en el cordon, y despacio se va jalando y dando masajes en el vientre hasta
que la placenta salga...). (Armando y Julio, 2006)

Es muy interesante ver como las comunidades en la selva de Peru, aunque tienen practicas
similares, a veces ven las cosas de manera diferente. Por ejemplo, la comunidad Kukama
Kukamiria tiene una idea de la salud muy amplia; para ellos, el bienestar de una persona
depende del equilibrio que haya entre la gente y la naturaleza. Si todo esta en armonia,
entonces estan sanos. En cambio, para los Awajun y Wampis, el tema es mas directo: para
ellos, lo mas importante para la salud y las actividades diarias es lo que se come y cudndo
se come.

Una de las practicas mas comunes en la comunidad Kukama Kukamiria es algo que
llaman "la sobada". Basicamente, son masajes terapéuticos que las parteras le hacen a las
embarazadas entre el cuarto y el sexto mes. La idea es simple pero muy importante: con
estos masajes, se aseguran de que el bebé se coloque en la posicion correcta. Para
hacerlos, usan aceites y grasas especiales, como el aceite de andiroba, o manteca de
gallina negra, lagarto y raya (Yajahunca et al., 2013).

También es costumbre hervir hojas de plantas para el bafio logrando hacer ligadura al frio,

eliminar el frio del cuerpo como preparacion para el parto, las gestantes se sientan en esta
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preparacion de plantas o estdn paradas para que suba el vapor, el calor y puedan expulsar
el frio que causa complicaciones en el parto (Chirif, 2020).

Cuando estas cinco meses por arriba, se liga. Cada mes, dos meses. A veces cuando te
duele tu barriga a cada rato es porque hace mucho frio. Ahi te empiezan a ligar. Mi mama
me ligaba con hoja de platano seco y hoja de santa maria (Chirif, 2020).

Las dos comunidades antes mencionadas rescatan en gran medida el trato a la placenta,
la importancia de este “ser que da vida” pues tiene un significado sagrado y su destino al
ser enterrada bajo donde se encuentra la madre en caso de las comunidades Awajun y
Wampis o en el jardin de la casa en las poblaciones Kukama Kukamiria simbolizan la
proteccion, la salud para la madre y el nifio, asi como la fortaleza y muchas otras
bendiciones mas. (Armando y Julio, 2006; Yajahunca et al., 2013)

Una practica frecuente de proteccion para la madre y el bebé es untar el cuerpo con huito,
una tintura negra que tiene el fruto, el objetivo es eliminar el olor a sangre, se le dice “olor
a sangre de animal descuartizado™ del cuerpo del bebe y de la madre, pues se cree que al
ir al monte o al rio es contaminado.

La parteria en la region de la selva tiene un solo sentido, sin embargo, las creencias o
procedimientos pueden variar de acuerdo con los insumos que tienen en su comunidad.
Estas practicas tienen saberes ancestrales que van transcurriendo de generacion en
generacion y que, si bien en la actualidad se intenta la integracion de la parteria con el
conocimiento cientifico en un enfoque intercultural, no se puede ignorar estas bases de
las comunidades nativas que son los pilares de una atencion obstétrica eficiente (Cardenas
et al. 2017).

Uno de los comentarios que se resaltan en la bibliografia revisada es la vocacion de

las parteras, las ganas de ayudar sin esperar alguna retribucion especifica sino la voluntad
de la familia, también, esa atencion constante para que desde los inicios del embarazo
todo transcurra de la mejor manera, prestando especial atencion en las comidas, la ropa a
utilizar, el ambiente de bienestar y las personas convocadas a la hora del parto (Ministerio

de Salud, 1999).
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B. Diferencias y similitudes entre las practicas realizadas en cada region

1. Formacion de las parteras

En la Costa peruana, la iniciacion de las parteras se da a través de los suenos, siendo visto
como un posible medio de comunicacion entre el mundo de los humanos y el de los seres
sobrenaturales, este llamado autoriza y despierta la conciencia para comenzar a ejercer la
parteria. En estos suefios se presentan posibles soluciones a las diferentes complicaciones
de salud que se puedan presentar en la comunidad.

Por otro lado, en la sierra peruana, la iniciacién al mundo de la parteria se da netamente
a través de la transmision oral de generacidon en generacion y la experiencia practica
(observacion de numerosos partos y en técnicas que han sido perfeccionadas a lo largo
del tiempo).

De manera similar sucede en la selva peruana, la partera en estas comunidades es
considerada una especialista que a través de los afios ha obtenido la experiencia y los
conocimientos necesarios para atender el parto, estas practicas tienen saberes ancestrales

que van transcurriendo de generacion en generacion.

2. Uso de hierbas medicinales

El uso de las hierbas medicinales se presenta en la Costa, Sierra y Selva. En la Sierra, las
parteras recomiendan hervir el romero para la recuperacion en el puerperio; Kesa, para la
aceleracion del trabajo de parto; Hinojo, para dar una buena lactancia; orégano, para
calentar el cuerpo, ademas se preparan remedios de manzanilla o toronjil.

En la Selva, se usan algunos elementos, especialmente vegetales, como la rama de

la yuca, como ayuda durante el alumbramiento, o el corazon de la yuca, para la expulsion
rapida de la placenta.

El uso de las hierbas medicinales en la Costa es evidente segun la bibliografia, sin
embargo, no se ha encontrado informacion que especifique cuales son las plantas

utilizadas.

3. Atencion al recién nacido
En la Costa, el neonato recibe un bafiado inmediatamente después del nacimiento, se le

abriga y posiciona al lado de sus madres para lactar, los cambian y les colocan el fajero
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como fijador del cordon umbilical, posteriormente son envueltos para un mejor manejo y
para asi no causarle ningun dafio los primeros meses de vida.

En la Sierra, se destaca el cuidado del cordon umbilical. Cuando el nifio nace se le coloca
algoddn en la cabeza para que no se lupie el cerebro, lo usa hasta los 4 o 5 meses.

Al cordon se le echa alcohol con gasa o algodon y a los 3 dias se desprende, se usan
también anti irritantes como yantén y lancetilla, no se manipula el mufién para que no se
despegue o sangre. En la Selva no se ha encontrado informacion especifica sobre el

cuidado al recién nacido.

Conclusion

Las parteras tradicionales en la costa, sierra y selva del Pert desempenian un papel
fundamental en el cuidado de la salud materna y neonatal en comunidades donde el acceso
a servicios de salud formales puede ser limitado. A lo largo de generaciones, estas mujeres
han transmitido conocimientos ancestrales y practicas empiricas que ayudan a garantizar
partos seguros y asistencia durante el embarazo y el postparto.

En la costa, a menudo las parteras combinan métodos tradicionales con sus practicas
ancestrales por la influencia geografica que impacta en ello. En la sierra, se mantiene la
influencia de su cosmovision, plasmada en practicas relacionadas al consumo de
alimentos, plantas medicinales y retribuciones a la Pacha Mama. En la Selva, estas
parteras son conocidas por su profundo conocimiento de las plantas medicinales y su
capacidad para trabajar en entornos a menudo dificiles.

Sin embargo, a pesar de su importancia, las parteras tradicionales también enfrentan
desafios significativos. La falta de reconocimiento oficial y la falta de recursos adecuados
pueden poner en riesgo su capacidad para brindar atencion segura y de calidad. Ademas,
en algunos casos, las practicas tradicionales pueden entrar en conflicto con el sistema
biomédico, lo que incita a que exista un didlogo oportuno entre las parteras tradicionales
y los profesionales de salud.

Es importante recordar que, en comunidades donde sus creencias estan muy arraigadas,
no se puede imponer un sistema médico excluyendo sus creencias, significa todo lo
contrario. Su labor destaca la importancia de valorar y apoyar la diversidad de enfoques
en la atencion médica, integrando el conocimiento tradicional con practicas modernas

para promover la salud materna y neonatal en todo el pais.
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Consideraciones finales

Las practicas de parteras tradicionales en diferentes regiones de Peru reflejan la riqueza
cultural y ancestral que rodea el cuidado materno-infantil en el pais. Desde la costa hasta
la selva, estas parteras desempefian un papel crucial en el parto, postparto y cuidado de
las madres y recién nacidos. A lo largo de generaciones, han transmitido saberes y
técnicas que se basan en la observacion, la experiencia practica y las creencias locales.
En las zonas rurales de la costa peruana, las parteras tradicionales utilizan métodos
ancestrales como el pinzamiento del cordon umbilical con pabilo y bafios inmediatos para
los recién nacidos. En la sierra, se destacan practicas como el uso de plantas medicinales,
la importancia de la posicion durante el parto y la atencion a la placenta. Mientras que,
en la selva, las parteras incorporan rituales, astrologia y plantas medicinales en sus
cuidados.

A pesar de los desafios actuales y los cambios socioculturales, estas parteras contintian
siendo pilares fundamentales en el cuidado del binomio materno. La integracion de
conocimientos cientificos con practicas tradicionales busca fortalecer la atencion
obstétrica intercultural. La vocacion, el compromiso y el profundo respeto por las
tradiciones son aspectos clave que resaltan en estas comunidades, donde el bienestar de
las madres y los bebés es primordial.

Las parteras tradicionales en Pert representan un valioso legado cultural que combina
sabiduria ancestral con adaptaciones a los tiempos modernos. Su labor no solo se centra
en el parto fisico, sino también en aspectos emocionales, espirituales y comunitarios que
reflejan una vision integral del cuidado materno e infantil arraigada en la historia y la

identidad de cada region del pais.
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Introduccion

Segtin la Real Academia Espafiola (RAE), el término crianza deriva de la palabra "crear",
que significa nutrir y alimentar, asi como cuidar, educar y dirigir. En este sentido, la
crianza es el proceso de formacion que los padres dan a los nifios para cubrir sus
necesidades basicas, involucrando también aspectos clave del pensamiento, la cultura y
la sociedad (Izzedin y Pachajoa, 2009).

La crianza en los nifos es una parte esencial para sentar las bases del éxito en su futuro,
brindando apoyo material y afectivo por parte de los progenitores o cuidadores. En este
sentido, existen tres tipos principales de crianza: permisiva, autoritaria y democratica. La
crianza democratica implica ejercer cierto control sobre los hijos, pero también brindarles
afecto y apoyo; por otro lado, la crianza autoritaria se caracteriza por ser exigente y
controladora, sin mostrar mucho apoyo hacia los hijos y, por ultimo, la crianza permisiva
es mas afectiva (Infante & Martinez, 2016). Siendo asi que la crianza va a ser influenciada
por la cultura y sociedad, ya que estan interconectadas. La forma en que se cria a los nifios

estd influenciada por las normas y valores de la sociedad y la cultura, por los pensamientos
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o tradiciones conforme al lugar en el que viven, donde la sociedad y cultura es un ciclo
continuo y hay una influencia mutua.

En el Pert que es un pais multicultural la crianza también se ve influida por la sociedad
y la cultura con respecto a la sociedad a través del tiempo se han presentado suceso y
conflictos de violencia que han tenido consecuencias como la falta de empleo, inseguridad
ciudadana, falta de educacion y entre otros afectando directamente al estilo de crianza
haciendo que los padres pasen mas tiempos trabajando y dejando a los hijos a cargo de
alguien o al hermano mayor en esto principalmente en las zonas alejadas y que tienen
carencias afectando al estilo de crianza en los cuales se dan casos que se da la violencia
como dejarlos solos o se da la violencia fisica que tienen repercusion en los nifios
afectando a su desarrollo, la cultura también es clave en la crianza debido a que hay una
gran prevalencia de machismo tomando asi en los hogares roles de género donde se genera
desigualdades en la crianza siendo asi falta de oportunidades. Es asi que se realizd un
estudio por American Journal of Preventive Medicine que mencionan que las personas
que tienen en su nifiez situacion o experiencias adversas tendrian 3 veces mas probable
de ejercer violencia en sus crianzas, donde un 86% de los peruanos consideran que es
mejor promover la obediencia en lugar de la responsabilidad de las propias acciones
siendo asi que la crianza autoritaria que predomina en el pais y esto tienen consecuencias
debido a que va a ser mas probable que tenga mas dificultad adaptacion a la vida
universitaria y en el desarrollo (PuntoEdu.).

Para finalizar la crianza es un tema en el cual es amplio que a través del tiempo y las
educaciones que se han hecho ha venido mejorando en algunas comunidades y ha venido
siendo favorable para las familias, por ello este trabajo de revision bibliografica tiene por
objetivo resaltar e informar los estilos de crianza y como se repercute en la sociedad y en

el individuo.

Objetivos

e General

Identificar las practicas de crianza que reciben los nifios y nifias en las comunidades del
Peru.

» Especifico
Identificar los tipos de crianza que reciben los nifios y nifias en comunidades del Pert.
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Metodologia

En el presente trabajo se realiz6 un estudio de revision bibliografica, este disefio permite
indagar y analizar diferentes documentos concernientes al tema que se investiga, de ese
modo los investigadores pueden tener un mayor conocimiento del tema central, y es a
partir del analisis de los textos que se puede llegar a diferentes conclusiones, asi mismo
se puede proponer otros tipos de estudio donde se halla encontrado mayores limitantes o
una escasez de datos con el fin de mejorar la literatura de la investigacion (Goémez, et al
2014).

Con respecto a la busqueda de los estudios se utilizaron los buscadores de Pubmed y
Repositorios de universidades, asi mismo cada integrante busco minimo 3 documentos
con las palabras clave, “Crianza” (Breeding), “Comunidades en el Pert” (Communities
in Peru), “Mujeres” (Woman), “Practicas de crianza” (Parenting practice). Es asi que se
logré recopilar 20 investigaciones y por medio del andlisis de los conceptos mas

resaltantes se escogieron 5 de ellos para los resultados.

Resultados

Se escogieron en total 20 documentos de investigacion, y estos estudios se evalud
principalmente los objetivos, poblaciéon y lo temas mds resaltantes, para finalmente
obtener 5 documentos y de ello extrapolar las similitudes como es el estilo de crianza, los
patrones crianza de las comunidades, que se encuentran influenciado por la cultura de los

padres y el trabajo de la comunidad en la crianza.

Discusion

La crianza en las comunidades del Peru se caracteriza por los roles diferenciados de sus
miembros. Segun Santa Maria (2018), las mujeres asumen el rol principal en la educacion
y la salud de los hijos, mientras que los hombres y otros familiares actGan como
intermediarios, conectando al nifio con la naturaleza. Esta division de responsabilidades,
segun Corimanya (2019), se debe principalmente a las actividades y espacios donde se
desenvuelven a diario.

Sobre las practicas de crianza, autores como (Ledn J. et al) y (Rojas 2018). coincide en
que la mayoria de las mujeres priorizan el cuidado y la atencién de hijos e hijas sobre

otras actividades como el trabajo. Asi como también en que la mayoria de las madres
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acostumbran a conversar con sus hijos desde corta edad y dependiendo de la edad del hijo
o hija, dialogan sobre sus vivencias y situaciones que les preocupan (Ledn et al., 2021;
Rojas & Topalaya, 2018), dicha practica podria formar parte de un estilo de crianza
democratico. Se destaca que la mayoria de las madres supervisa las actividades de sus
hijos, lo cual se consideraria como parte de una crianza autoritaria.

Una de las costumbres esperadas en las comunidades, como la de Ninamarca en Cusco,
que es el bautizo al que le otorgan la creencia de salud para el nifio o nifia; asi como
también, es parte del proceso de socializacion, debido a que si no realizan la préctica
podria ser marginados. Ademas, destaca que el juego de los niflos y nifias se realiza en la
naturaleza, en el que utilizan objetos que el medio les proporciona y, generalmente, en

compaiiia de sus madres (Santa Maria, 2018).

Conclusion

El tipo de estudio que realizamos nos permiti6 evaluar diversos modelos de crianza como
el autoritario, permisivo y democratico analizando, asi como, sus caracteristicas. Gracias
a este analisis, pudimos discernir que el modelo democratico es el mas beneficioso para
el desarrollo de los nifios. A diferencia de una crianza autoritaria, donde los padres ejercen
un control estricto y, a menudo, recurren a castigos fisicos (Corimanya, 2019), a
diferencia del modelo democratico que fomenta un desarrollo mas sano. La crianza
autoritaria, con su énfasis en la supervision excesiva y las correcciones punitivas, puede
limitar el potencial de los hijos y tener consecuencias perjudiciales a largo plazo.
Ademas de los modelos familiares, la cultura juega un papel fundamental en la
socializacion y el desarrollo. Las costumbres y el contexto de cada localidad influyen
directamente en la forma en que los nifios interactian con su entorno, adquiriendo

conocimientos y habilidades a través de la relacion con la naturaleza y la sociedad.

Consideraciones finales

Los integrantes de las comunidades estudiadas en esta revision bibliografica muestran un
alto sentido de pertenencia por su cultura, costumbres y experiencias, asi mismo, la
crianza que reciben los nifios por parte de sus madres esta basada en el ayllu, es decir cada
nifio tiene diferentes roles, funciones en el hogar y en los diversos espacios donde se

encuentre.
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En las comunidades estudiadas, las madres tienen un rol considerable en la crianza de sus
hijos, en la mayoria de los casos esta crianza se basa en la intimidacion, palmazo,
abandono y diversas formas de castigo psicologico y fisico, estos “castigos” se asocian a
“corregir” las malas conductas de sus hijos y asi estas tienden a ser eliminadas.

También otra forma de crianza son las practicas positivas, que consisten en fijar horarios,
responsabilidades, dedicar tiempo a sus hijos para jugar, hablar, demostrar muestras de
afecto como abrazar o dar besos, estas practicas genera que los nifios desarrollen un mayor
nivel en sus habilidades motoras, mayor nivel de lenguaje y tengan mejores habilidades
sociales. Las practicas de crianza positiva tienen un efecto positivo en el desarrollo del
curso de vida del nifio.

Segun Aldeas Infantiles SOS, Peru, la crianza positiva hace énfasis en el rol que tienen
los adultos en la educacion y crianza de sus hijos e hijas, garantizando el cumplir y
respetar sus derechos (SOS, Childrens Vilages, 2018). Algunas de las recomendaciones
que se plasman en el informe son las siguientes: estar calmados, conversar con el nifio o
nifia sobre lo bueno y lo malo, reforzar las conductas positivas, entre otras.

Es importante poder llegar a cada uno de los rincones del Peru para poder generar
conocimiento en los adultos, ya que tienen una gran responsabilidad en la crianza de sus
hijos, asi mismo que puedan conocer, aprender y replicar en sus hogares la crianza

positiva para que podamos tener a nifios y nifias saludables.
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Introduccion

El presente relato de experiencias se origina a partir del interés de la Carrera de Obstetricia de la
Universidad Cientifica del Sur, en observar la aplicacion y resultados de la Terapia Comunitaria
Integrativa (TCI) como una estrategia para contribuir a la mejora de la salud mental de docentes
y estudiantes universitarios y que la reconozcan como una herramienta de promocion de la salud.
El taller “Ruedas de Escucha: Descubriendo mis perlas” fue una de las primeras actividades
realizadas en el marco de la firma del convenio entre la Carrera de Obstetricia y la Escuela de
Artes, Ciencias y Humanidades de la Universidad de Sao Paulo.

En la actualidad, la salud mental es un tema que va cobrando importancia y que requiere de mayor
atencion. Segun la Direccion de Salud Mental del Ministerio de Salud del Peru (MINSA), hacia
finales del afio 2024, se atendieron poco mas de 1300000 casos por trastornos de salud mental y
problemas psicosociales. Entre las patologias de atencién més frecuentes se encuentran ansiedad
(244 462), depresion (177 611), sindrome del maltrato (177 656), trastorno emocional y del
comportamiento en la nifiez y adolescencia (194 137) y trastorno del desarrollo psicologico (176
230). E1 MINSA resalta la importancia de la salud mental como un derecho humano universal,
concientizando sobre la necesidad de tomar accion para brindar una atenciéon oportuna, con
respeto y empatia a la poblacion peruana (Ministerio de Salud, 2025).

El gozar de una buena salud mental permite a las personas relacionarse adecuadamente en su

ambito personal, familiar, laboral y social. Ademas de la toma de decisiones asertivas para
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afrontar los problemas de la vida cotidiana y favorecer el desarrollo de su comunidad (OMS,
2024).

En el contexto universitario, los trastornos de ansiedad se han incrementado, al parecer debido a
la interaccion de factores como: la conexion digital que genera dependencia, ciberacoso y
sobreexposicion a mala informacion. Asi también en los aspectos laborales, la imagen corporal y
la falta de privacidad; incluso los eventos relacionados con el cambio climatico, en los jovenes
producen ansiedad y preocupacion por el futuro (Exposito-Duque, Torres. Tejera y Dominguez,
2024). Los estudios respaldan que una salud mental adecuada de los docentes influye
positivamente en el manejo de sus emociones y salud fisica; impactando asi en su quehacer
profesional (Cajiga, 2020). Mientras que, en los universitarios, se asocia a un exitoso desempefio
durante sus afios de estudio.

En la Universidad Cientifica del Sur, la Unidad de Servicio Psicopedagogico y Social, area de
apoyo a la Formacion Profesional, tiene como finalidad generar acciones que incentiven los logros
académicos, el desarrollo humano y brindar apoyo a los estudiantes con dificultades personales
(emocionales, afectivas y familiares). A través de los psicologos educativos brinda consultas
sobre orientacion vocacional, conflictos afectivos, asesoria sobre estrategias de aprendizaje y
organizacion del tiempo (Universidad Cientifica del Sur, 2024).

Asi también, el Perfil del egresado de la Carrera de Obstetricia, de la Universidad Cientifica del
Sur, sefala que este sera un profesional con una sélida formacion cientifica y humanista con
capacidad de implementar actividades comunitarias en el campo de la salud sexual y reproductiva.
En este sentido, la malla curricular tiene diferentes cursos como Obstetricia familiar y
comunitaria, Tecnologias educativas en salud, Psicoprofilaxis obstétrica y Salud Mental que
contribuyen a que el estudiante desarrolle capacidades para trabajar con la comunidad a través de
herramientas que les permitan implementar estrategias para el cuidado de su salud personal y
colectiva. El curso Salud mental tiene como finalidad “implementar en el estudiante capacidades
para el conocimiento, andlisis y valoracion de la salud mental [...] y asi contribuir en la
preparacion del futuro profesional obstetra para la atencidon preconcepcional, concepcional y
postconcepcional” Utilizando las herramientas pedagdgicas de participacion, conflicto cognitivo,
trabajo colaborativo, simulaciones y discusiones de casos. El conocimiento y aplicacion practica
de la TCI permitird el empoderamiento del estudiante, que contando con mas recursos abordara
de forma adecuada la salud mental de los pacientes.

Diferentes investigaciones dan muestra del gran impacto que genera la crisis politica, social y
sanitaria en la salud mental de las personas, pues generan incertidumbre y pérdida de control, que
sin ninguna intervencion o apoyo podria traducirse en estrés, depresion y ansiedad (Merchan et

al., 2024).
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Las consecuencias de las crisis pueden tener un impacto negativo en el &mbito universitario, asi
los estudiantes pueden ver afectado su rendimiento académico y los docentes universitarios
desarrollar sindrome de Burnout (Mejia et al., 2023). Esta problematica precisa de una respuesta
por parte de los gobiernos en la implementacion de politicas publicas que promuevan el
autocuidado y cuidado mutuo para disminuir sus consecuencias y restablecer el bienestar
individual y colectivo.

Algunas alternativas terapéuticas utilizadas para reducir el impacto de la crisis sanitaria y
contribuir al bienestar psicologico de la comunidad fueron la racionalizacion positiva, habilidad
asertiva, evitacion, autofocalizacion negativa, mindfullnes, relajacion, apoyo social y la religion.
entre otras (Caballero y Dionicio, 2023) todas estas con enfoque individualizado; lo que impediria
cubrir las necesidades de toda la poblacion. En el Perq, el Servicio de Medicina Complementaria
del Seguro Social brinda terapias individuales como acupuntura corporal, fitoterapia,
auriculopuntura, fototerapia, trofoterapia y auriculoterapia con semillas. Entre las terapias
grupales estan el Tai Chi, gimnasia psicofisica, kinesioterapia, relajaciéon y armonizacion (Lopez
etal., 2016)

Por todo ello, es esencial contar con una estrategia que, en el marco de la promocion de la salud,
permita a la comunidad contar con espacios para compartir experiencias y vivencias con la
finalidad de crear vinculos solidarios. En este sentido, es la Terapia Comunitaria Integrativa una
herramienta que busca escuchar a las personas, sin criticar ni sefialar, visibilizando sus problemas
(personales, familiares, de la comunidad) pero también las estrategias y recursos (externos e
internos) para superarlos. En el campo de la salud colectiva, es considerada una tecnologia leve y
que intenta dar voz a personas de distintas edades.

Por lo antes descrito, el presente documento tiene como objetivo describir la experiencia vivida
por los docentes y estudiantes de una institucion de educacion superior a partir del Taller “Ruedas

de Escucha: Descubriendo mis perlas”.

Metodologia

La TCI tiene sus inicios en 1987, como un proyecto de extension de la Universidad Federal de
Ceara (UFCE) aplicado en la Comunidad 4 Varas de la Favela de Pirambu, en Fortaleza. Fue
sistematizada por un docente de la UFCE (Ferrer-Pérez y Bosch-Fiol, 2019), desde el afio 2017,
la TCI es parte de las politicas nacionales de Practicas Integrativas y Complementarias en Salud
del Sistema Unico de Salud (SUS) de Brasil. Una revisién bibliografica sobre el impacto de las
terapias comunitarias integrativas en la salud mental mostré que entre el 2016 y el 2023, Brasil
fue el pais que mas investigaciones realizo sobre TCI (Terapia Comunitaria Integrativa). Este

hecho pone en evidencia la poca difusion que se tiene en otros paises, a pesar de su importancia
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debido a su enfoque metodoldgico y terapéutico, por lo que deberia ser considerada en los
sistemas de salud y las politicas publicas de todos los paises (Vega et al., 2023).

La TCI motiva a las personas a expresarse; siendo un instrumento eficaz en la prevencion de
problemas emergentes en nuestra sociedad y se fundamenta en cinco ejes teoricos: pensamiento
sistémico, la teoria de la comunicacion, resiliencia, antropologia cultural y la pedagogia de Paulo
Freire (Salcedo et al. 2022).

Una de las herramientas que utiliza la TCI son las “Ruedas o Circulos de escucha”, que se basan
en la promocion de la salud y se centran en el alivio del sufrimiento psicologico; constituyendo
un espacio comunitario abierto para todas las personas que desean compartir sus experiencias de
vida y que construyen redes de apoyo. En cada Rueda se da valor al dialogo, se escucha sin juzgar,
se respetan las diferencias y se crean nuevos lazos de amistad.

Cada persona tiene sus propias vivencias y experiencias influenciadas por el entorno familiar,
social, econoémico, cultural, asi como por la salud fisica y mental. Es importante reconocer la
individualidad de cada persona y comprender las experiencias dificiles o dolorosas que afrontan,
bajo el concepto de la TCI, este reconocimiento de la individualidad se refleja en el tratamiento
de cuestiones de salud y bienestar, con un enfoque que permita comprender la experiencia Unica
de cada persona y trabajar con ellos encontrando soluciones oportunas a partir de la empatia, la
solidaridad y la comprension.

La Rueda de escucha estuvo dirigida por una terapeuta comunitaria y una terapeuta comunitaria
en formacion, participaron 10 docentes de obstetricia, 2 docentes de enfermeria y 6 estudiantes
de pregrado de la carrera de obstetricia. Para esta actividad se optoé por una Rueda tematica que
constd de 3 etapas: Recepcidon o acogida, problematizacién y cierre, con una duraciéon de 90
minutos.

La recoleccion de datos se realizd con la aplicacion de una encuesta de satisfaccion y dos fichas

de evaluacion cumplimentadas por las terapeutas comunitarias.

Principales resultados y reflexiones

De los 18 participantes de la Rueda, tuvimos 3 adultos mayores (2 mujeres y 1 hombre), 7 adultos
(6 mujeres y un hombre) y 8 adolescentes mujeres. De los docentes participantes, mas de la mitad
tuvo el grado de maestria, todos profesaban la religion catdlica y ocupaban su tiempo libre
realizando habitos de lectura y actividad fisica. En el caso de los estudiantes participantes, la
mayoria profesaba la religion catodlica y tenian diferentes actividades para ocupar su tiempo libre.
En la “Rueda de Escucha: Descubriendo Mis Perlas” del pasado 22 de diciembre del 2023 en la
Universidad Cientifica del Sur, se escucharon algunas historias y acaso algunas ¢ pudieron resonar

en algun otro participante? Si, pudo ser la historia de otro también; entonces con cada historia se
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puede ;ayudar a? ;Cuando una persona habla de si mismo, puede ayudar a los demas? Si, las
historias propias pueden ayudar a los demas a expresar su dolor y/o a encontrar la solucion.

Las estrategias recogidas durante la experiencia de la aplicacion de la TCI en los participantes se
clasifican en: cuidar y relacionarse mejor con la familia, empoderamiento personal y busqueda de
ayuda religiosa o espiritual.

Para la estrategia de cuidar y relacionarse mejor con la familia se recogieron las siguientes frases:
“escucha”, “apoyo a la familia”, “amor a los padres”, “tranquilidad” y “empatia”. Siendo esta
ultima la capacidad de identificacion con el otro como un similar, comprendiendo sus emociones

13

y sentimientos, sin juzgar o criticar. Algunas afirmaciones de los participantes fueron: “una
mejora en mi y la comprension hacia los deméas”, “tener empatia hacia las demas personas” y “la
manera de como llegar a las personas, por lo que debemos mejorar la comunicacion y lograr si es
necesario un cambio”.

Entre las estrategias de empoderamiento personal surgieron las siguientes frases: “fuerza”,
“paciencia”, “resiliencia”, “conocimiento”, ‘“confianza”, “calidez” y “libertad para llorar”.
Algunas expresiones vertidas por los participantes fueron: “Que mis perlas opacas pueden mejorar
y brillar” y “Que necesitamos un tiempo, un respiro y tenemos que soltar y abrazarnos”.
Finalmente, para la busqueda de ayuda religiosa o espiritual, la frase mas usada fue: “esperanza”.
Las opiniones vertidas en esta “Rueda de Escucha”, por los participantes, reafirman los objetivos
de la TCI como son: reforzar la dindmica interna de cada individuo, lograr la autonomia y la
independencia del individuo, fortalecer su autoestima individual y colectiva, valorar el papel de
la familia.

Todos los participantes coincidieron en que el taller contribuyd de forma positiva a su salud
mental. Manifestando, por ejemplo: “definitivamente si me ayudo”, “me ha llevado a la
reflexidén”, “fue una experiencia muy buena, motivadora y liberadora”. Confirmando asi que la
TCI contribuye a la superacion y se le considera una herramienta de cambio personal y social
(Araujo, 2020).

En relacion con las sugerencias y recomendaciones, el comun de las respuestas se direcciona al
desarrollo de més sesiones de “Ruedas de escucha” y que formen parte de las actividades propias

de la carrera.

Conclusiones
El taller “Rueda de Escucha: Descubriendo Mis Perlas” permitié identificar algunos aspectos
relacionados con la TCI y la necesidad de su incorporacion en el contexto universitario:

- Paraesta “Rueda de Escucha” se cumplieron algunos de los objetivos de la TCI logrando
que los participantes reflexionen sobre sus capacidades para mejorar su autoestima,
independencia y confianza para su desarrollo personal
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La dinamica de la Rueda de Escucha despert6 el interés en los participantes, siendo una
experiencia motivadora, por lo que desean que se realicen nuevos talleres

La TCI para los estudiantes de la Carrera de Obstetricia, tiene un doble beneficio, por un
lado, contribuira a la mejora de su salud mental y por otro, le permitira brindar una
atencidon mas empatica y solidaria a los pacientes en su vida profesional

La TCI para los docentes de la Carrera de Obstetricia, refuerza sus habilidades blandas
como la comunicacion asertiva, empatia, escucha activa y liderazgo, influyendo
positivamente en su labor académica.

El Taller de TCI aplicado, se configura como un primer paso para establecer el vinculo
entre la Escuela de Artes, Ciencias y Humanidades de la Universidad de Sao Paulo y la
Carrera de Obstetricia de la Universidad Cientifica del Sur.

Con la firma del convenio se podran realizar intercambios académicos de estudiantes y
docentes, asi como su participacion en proyectos de TCI que contribuiran con su perfil
profesional.

Recomendaciones

Proponer a la TCI como una herramienta terapéutica dentro de los programas que apoyan el

bienestar de la poblacion por su demostrada efectividad.

Proponer la inclusion de la TCI dentro del curriculo de la carrera de Obstetricia como una nueva

perspectiva en el abordaje del trabajo con la comunidad como una estrategia dentro de lo

preventivo promocional.

Figura N°1. Resumen de la Rueda

- La impertancia de comunicar, perque cuande
la boca se cierra el cuerpe habla 2

- Gratitud per ser escuchade
e — Felicidad
20005
QUE ME GUSTARIA DEJAR NASCER HOY -Fuerza -Tranquilidad
DENTRO DE MI? -Esperanza -Confianza
-Tiempo, Calidez
-Amor a los padres -Escucha 1
-Empatia -Libertad para llorar |
-Paciencia -Apoyo a la familia |
-Resiliencia -Fortaleza
-Conocimiento -Amor
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Resumen

La Reptblica Dominicana se sumergié en el Proyecto Integrado Universitario (PIU)
'Construyendo nuevos vinculos saludables en el contexto universitario', una iniciativa que
transformo la colaboracion y el intercambio académico regional. . Este proyecto busca fomentar
la colaboracion y el intercambio académico entre universidades de Brasil, Reptblica Dominicana,
Meéxico y Perti, centrandose en temas como la educacion, la psicologia social, la interculturalidad
y el papel de las parteras.

Se utiliz6 una metodologia que abarcé la misma secuencia de la asignatura de Psicologia del
Aprendizaje y el logro de competencias fundamentales y especificas. Se realizaron actividades
como analisis de lecturas, investigaciones con personas mayores de la comunidad, creacion de
productos finales (videos e infografias) y una rueda tematica sobre situaciones que disminuyen la
motivacion, las emociones asociadas y las estrategias utilizadas para superar desafios. Ademas,
se incluyeron entrevistas, cuestionarios y resumenes de bitacoras para recopilar informacion y
reflexiones.

El proyecto permitié a los estudiantes ampliar sus conocimientos y perspectivas sobre la
diversidad cultural y las practicas tradicionales en el campo de la salud y la maternidad. Se destaco
el valioso papel de las parteras en diferentes contextos culturales y se exploraron similitudes entre
las diversas culturas latinoamericanas. También se abordo la interculturalidad como un tema
relevante en un mundo cada vez mas diverso y globalizado, promoviendo la reflexion sobre la
aplicacion de estos conocimientos en el campo de estudio de los participantes.

En resumen, el PIU en la Republica Dominicana enriqueci6 el perfil de los futuros docentes de
Ciencias Sociales al promover el trabajo colaborativo a nivel académico y una comprension
profunda del significado de la interculturalidad a través de la exploracion de temas relevantes que

enriquecen su vida personal y profesional.

Palabras clave: Interculturalidad, Parteras, colaboracion, inclusion, cultura, Terapia Comunitaria

Integrativa.

Introduccién

Este relato se adentra en las experiencias transformadoras de la Reptiblica Dominicana dentro del
Proyecto Integrado Universitario (PIU) 'Construyendo nuevos vinculos saludables en el contexto
universitario', una iniciativa disefiada para fortalecer lazos académicos entre Brasil, Republica

Dominicana, México y Perti.

281



Este proyecto, de acuerdo con la descripcion inicial, es una iniciativa brasilefa, liderada por el
equipo de la Prof. Dra. Dora Mariela Salcedo Barrientos, docente de la Escuela de Artes, Ciencias
y Humanidades de la Universidad de Sdo Paulo (EACH-USP). Se trata de una accién
internacional promovida por la Agencia de Cooperacdo Académica Nacional e Internacional de
la Universidade de Sdo Paulo (AUCANI-USP). Forma parte de la asignatura ACH 0102 -
Psicologia, Educacion y Temas Contemporaneos y aborda el papel de la educacion, la psicologia
social y la interculturalidad en el estudio de los problemas de la vida contemporanea. Rescata la
importancia de las transformaciones y adaptaciones de las familias brasilefias, peruanas,
dominicanas y mexicanas a lo largo de la historia, y su impacto en la vida cotidiana, profesional
y personal. De esta forma, se realizara un recorte para analizar y proponer estrategias de
intervencion frente a la situacion de las embarazadas victimas de violencia, especialmente en

Brasil, Pert y México (Marco del proyecto, 2023).

Los pilares de este proyecto, que guiaron su desarrollo, fueron los siguientes objetivos:

a) Analizar y discutir el papel de la educacion, la psicologia social y sus diversos enfoques en el
estudio de las cuestiones de la vida contemporanea a la luz de la Teoria de la Determinacion
Social del Proceso Salud-Enfermedad, con énfasis en temas relacionados con la violencia, la

sexualidad, la salud, la educacion, la migracion, los derechos humanos, entre otros.

b) Comprender las transformaciones y adaptaciones de las familias brasilefias y peruanas a lo
largo de la historia hasta nuestros dias y sus repercusiones en la vida cotidiana, profesional y
personal.

¢) Desarrollar la capacidad de anélisis critico, la creatividad y la espontaneidad en la planificacion
de propuestas de intervencion a corto, mediano y largo plazo en la familia, la comunidad y las
instituciones en el contexto actual.

En el caso particular del Instituto Superior de Formacién Docente Salomé Urefia (ISFODOSU),
recinto Urania Montas, en el periodo de ejecucion del proyecto (septiembre - diciembre 2023), se
imparti6 la asignatura de Psicologia del Aprendizaje para la carrera de Ciencias Sociales. El
proyecto se enfoco en dos temas principales: la interculturalidad y el trabajo de las parteras, con
la intencion de ampliar los conocimientos y perspectivas de los estudiantes, fomentando la
comprension y valoracion de la diversidad cultural, asi como reflexionar sobre la importancia de
las practicas tradicionales en el ambito de la salud y la maternidad.

La participacion en el proyecto estuvo a cargo de un equipo conformado por Rosaura Gutiérrez
como maestra guia, Eunel Marcelus como monitor, y los estudiantes de la asignatura Psicologia

del Aprendizaje correspondiente a la licenciatura en Ciencias Sociales Orientada a la Educacion
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Secundaria, con el apoyo del director académico, hoy vicerrector ejecutivo, Anthony Paniagua
Beriguete. Se abordaron los temas interculturalidad e inclusion y el trabajo de las parteras, con el
fin de ampliar los conocimientos y perspectivas de los estudiantes, promover la comprension y
valoracion de la diversidad cultural, y reflexionar sobre la importancia de las practicas
tradicionales en el campo de la salud y la maternidad, un aspecto poco visibilizado en el contexto
dominicano, lo cual se traduce en pérdida de la historia de nuestros antepasados.

El proyecto comenz6 con reuniones virtuales destinadas a establecer un cronograma de
actividades y coordinar la logistica necesaria para su desarrollo. Si bien, inicialmente se tenia la
idea de formar equipos mixtos con estudiantes de los cuatro paises, se decidié organizarlos por
paises debido a las diferencias horarias existentes y la carga académica de cada uno de los
involucrados. La parte productiva del proyecto se centrd en el desarrollo de actividades que van
desde la entrevista, la creacion de videos, ruedas de terapia comunitaria, infografia, informes y la

aplicacion de cuestionarios.

Marco Conceptual

Para Zubieta (n.d.), la cultura se refiere a los patrones de conducta que se producen porque las
personas valoran y siguen ciertas normas y orientaciones de accion. Desde esta perspectiva de
cultura, emerge la necesidad de comprender la integracion cultural. Estos valores compartidos
juegan roles clave para el funcionamiento psicoldgico de los individuos y, aquellos que son
centrales, se reflejan en los textos y en las conductas colectivas. En todo caso, implica valores,

creencias y sentimientos en el colectivo de una poblacion, ya sea de manera objetiva o subjetiva.

De ahi que es importante abordar la integracion cultural que, seglin la definicion proporcionada
por Garcia Canclini (1995), citado por Mato et al. (n.d.), se refiere a un proceso en el que
diferentes culturas se encuentran, interactilan y encuentran puntos de convergencia, respetando y
valorando sus diferencias. Implica la participacion de los individuos y grupos culturales en la
construccion de una identidad colectiva que combine elementos de las diferentes culturas
presentes en una sociedad. Es en este contexto de integracion donde el concepto de
interculturalidad cobra especial relevancia, el cual segun Romero (2004), implica el
reconocimiento y el respeto de la diversidad cultural presente en una sociedad, promoviendo la
convivencia y el dialogo entre diferentes grupos culturales. Esta definicion resalta la importancia
de valorar y entender las multiples expresiones culturales presentes en una sociedad, fomentando
la coexistencia armonica y el intercambio enriquecedor entre las diversas comunidades.

Otra definicion es la que propone Kymlicka (1995), citado por Sanchez (2007): la
multiculturalidad se refiere a la convivencia y aceptacion de diversas culturas dentro de una

sociedad. Esto implica el respeto por la diversidad cultural y la proteccion de los derechos de los
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grupos minoritarios, permitiéndoles preservar y expresar su identidad cultural de manera libre y
equitativa.

Para Leiva Olivencia (2008), la multiculturalidad en la escuela especificamente constata la
presencia de varias culturas en un mismo espacio, donde cada una preserva su identidad. Para este
autor, la aspiracion es la convivencia intercultural, ya que promueve la diversidad "como elemento
de intercambio fructifero de valores y actitudes, rompiendo prejuicios e iniciando espacios de
interrelacion e intercambio, creando asi lazos e interdependencias entre los grupos culturales
diversos que conviven en una misma realidad escolar" (pag. 2).

Para Leiva Olivencia, la base de una convivencia basada en el respeto y la aceptaciéon a la
diversidad promueve la igualdad de oportunidades en un aprendizaje reciproco donde se enaltece
la competencia efectiva y la promocion de una verdadera convivencia democratica, partiendo del
concepto de Interculturalidad. Para que esto sea evidenciado en el contexto, se necesitan docentes
con competencias para este abordaje, asi como "los valores que el profesorado trabaja son
fundamentales para el desarrollo de la educacion intercultural (respeto, igualdad, tolerancia,
solidaridad...)" (Leiva, Olivencia, 2007, pag. 7).

En ese mismo sentido, es necesario que el docente maneje de manera clara las emociones y, a su
vez, conozca estrategias que promuevan el aprendizaje-servicio "para educar en las competencias
emocionales mediante el Mobile learning, o debe ser capaz de generar material didactico

intercultural virtual, compartido y en red" (Leiva Olivencia, 2014, pag. 1).

Dado este marco referencial que evidencia la necesidad de incorporar futuros docentes en una
vision amplia sobre estos aspectos y conceptos, y los importantes logros obtenidos en ese periodo
académico, el presente trabajo tiene como objetivo: Describir la experiencia del Proyecto

Integrado Universitario (PIU) en el Recinto Urania Montas, Republica Dominicana.

Metodologia

Se trata de un relato de experiencia que recoge las vivencias de los diarios de campo y la
aplicacion de algunas estrategias pedagogicas e investigativas, tales como: Debate en el aula para
la contextualizacion, investigaciones individuales con adultos mayores, creacion de productos
finales comunicativos. La creacion de un video permiti6 sistematizar y compartir de forma visual
los hallazgos.

De igual manera, en el proceso metodologico se implement6 la rueda de terapia comunitaria para
fomentar un espacio seguro de expresion emocional. Para finalizar la asignatura, se pidio la
elaboracion de una Bitdcora COL (Comprension Ordenada del Lenguaje) para valorar los

aprendizajes en los equipos.
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El Desarrollo de la Experiencia

Una vez dado a conocer el proyecto y la aprobacion de los estudiantes para participar, se entrego
material de lectura centrado en el tema de la interculturalidad. Este fue un tema seleccionado en
coordinacion con los demdas paises participantes del proyecto. A partir de este analisis, se
generaron tres preguntas que los estudiantes debian responder individualmente. Estas preguntas
se enfocaron en explorar la conexion de la interculturalidad con sus trayectorias profesionales, la
importancia de la interculturalidad en un mundo cada vez mas diverso y globalizado, y los

aprendizajes mas valiosos obtenidos durante la socializacion del tema.

Se disenaron actividades especificas relacionadas con la interculturalidad dentro del marco de la
asignatura, en las cuales los estudiantes tenian que presentar informes e infografias para demostrar
la relevancia de la interculturalidad y exponer como podrian aplicar los conocimientos adquiridos
en la asignatura actual. Estas actividades, que incluyen las Ruedas de Terapia Comunitaria,
permitieron a los estudiantes reflexionar sobre la transferencia de los aprendizajes y la aplicacion
practica de la interculturalidad en su campo de estudio.

Durante el analisis, destacaron las similitudes encontradas entre las practicas y tradiciones de las
parteras en diferentes contextos culturales, permitiendo a los participantes adquirir una vision mas
amplia y enriquecedora de la labor de las parteras en la region, sobre todo como futuros docentes
de Ciencias Sociales. En muchos de los participantes, el espacio fue propicio para despertar la
curiosidad sobre el tema.

El cuestionario fue aplicado después de un andlisis exhaustivo de la lectura sobre
interculturalidad, con el proposito de identificar los aprendizajes mas significativos de los
estudiantes. Al relatar la experiencia, se transcriben los hallazgos para mantener la fidelidad del
trabajo.

Para ilustrar la profundidad de sus reflexiones, a continuacion se presentan fragmentos de las
respuestas de los estudiantes, que capturan sus perspectivas sobre la interculturalidad y su

impacto:"

(De qué manera se conecta la interculturalidad con tu trayectoria profesional y como crees que

puede influir en tu desarrollo laboral?

“Yo entiendo que la interculturalidad es necesaria, ya que la comunicacion es de vital
importancia. Conocer diversos paises con sus respectivas culturas puede ayudar a
potenciar mis conocimientos dentro de mi area académica, ya que puedo conversar
con diferentes personas aprendiendo de sus ideas.”

“La interculturalidad ha sido parte fundamental de mi trayectoria profesional, ya que
he tenido la oportunidad de trabajar con personas de diferentes culturas y trasfondos.
Esto me ha permitido desarrollar habilidades de comunicacion intercultural,
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adaptabilidad y empatia, lo cual influye positivamente en mi desarrollo laboral al
poder colaborar eficientemente en

equipos diversos y comprender las necesidades y perspectivas de diferentes clientes o
usuarios.”

“La interculturalidad se conecta de manera significativa con la trayectoria profesional
y puede tener un impacto notable en el desarrollo laboral de una persona, ya que ayuda
a la comunicacion efectiva y nos ayuda en la toma de decisiones.” “En todo sentido.”

“La interculturalidad como profesional me permite comprender, entender y adaptarme
a las demas culturas. También me permite conocer y enriquecer mi aprendizaje como
estudiante de ciencias sociales. Pues eso me ayuda a ser una persona mas responsable,
me dara honestidad, me ensefiara a trabajar en equipo. Ademas, es importante, ya que
me ayuda a conectarse con las personas, a conocer y saber que somos Unicos y
diferentes, pero a la misma vez iguales. Ademas, influye en mi vida laboral a no tener
miedo de conocer nuevas fronteras, en no quedarme atrapado en cuatro paredes, sino
mas bien en saber qué puedo hacer mas, conocer mas y mostrarles a otros lo que yo
conozco.”

“Es muy importante porque asi intercambiamos las diferentes costumbres y
conocimientos. En el desarrollo laboral, esto ayuda a que compartamos experiencias
con personas de otros paises”. “Se conecta de manera positiva”.

“Bueno, la interculturalidad se conecta con la trayectoria profesional o, en este caso,
como futura docente. Desde mi area y teniendo conocimiento sobre Ia
interculturalidad, podré tener la capacidad de instruir a mis estudiantes sobre la
interculturalidad. Y, a la vez, si se da el caso de tener un estudiante que proceda de
otra etnia, podré manejar la situacion, saber como involucrarse en el proceso de
ensefianza-aprendizaje, haciendo valer su cultura, ensefiando a los demas sobre la
misma y desarrollando actividades,

de modo que todos puedan conocer su cultura, sus costumbres, etcétera”.

“La interculturalidad es una parte integral de mi funciéon y puede influir de manera
positiva en mi desarrollo laboral, al facilitar la comunicacidn, promover la diversidad
y la inclusion, y apoyar la comprension intercultural en diversos contextos”.

Desde tu perspectiva, jcual es la importancia clave de la interculturalidad en un mundo cada vez
mas diverso y globalizado? ;Cémo puede impactar positivamente en tu vida cotidiana y en la

sociedad en general?

“Considero que es importante para entendernos mas entre nosotros, al conocer otra
cultura es como conocer otro mundo en mi opinién, y es increible porque es como si
fuéramos iguales y diferentes al mismo tiempo. En mi vida cotidiana puede impactar
conmigo adquiriendo conocimientos que me beneficien en diversas areas como el area
de la salud y en la sociedad en general puede ayudar a que crezca la economia de un
area de un pais, entre otras cosas”.

“La interculturalidad es clave en un mundo diverso y globalizado porque promueve
la comprension, el respeto y la valoracion de las diferencias culturales. Esto puede
impactar positivamente en mi vida cotidiana al fomentar la apertura mental, el
enriquecimiento personal y la capacidad de adaptacion. En la sociedad en general, la
interculturalidad puede promover la inclusion, reducir los prejuicios y estereotipos, y
generar un ambiente de convivencia pacifica y colaborativa entre personas de
diferentes culturas”.
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“La interculturalidad es fundamental para abordar los desafios y aprovechar las
oportunidades de un mundo diverso y globalizado. Puede impactar positivamente en
la vida cotidiana de las personas al fomentar el respeto mutuo y enriquecer las
experiencias individuales. Ademas, contribuye a la construccion de una sociedad mas
inclusiva y armoniosa en la que se valora la diversidad cultural como un activo en
lugar de considerarla una barrera”.

“Dar apoyo a pacientes es muy importante, ya que promueve la comprension, el
respeto, la tolerancia y la igualdad, asi como el trabajo en equipo de diferentes
culturas, lo cual es algo muy emocionante. Me impacta en la vida de una manera muy
positiva, ya que me permite aprender y eliminar prejuicios impuestos por la sociedad”.

“Es importante, ya que estamos en un mundo cada dia mas diverso y globalizado. Es

importante conocer nuevas culturas, nuevas personas, compartir nuestras diferencias
y eliminar ese tabi donde las personas son excluidas por su raza, cultura o religion.
Impacta en mi vida positivamente, ya que enriquecera mis conocimientos y me hara
una persona mas sociable, amable y responsable, ademas de ayudar a la sociedad a
conectarnos con los demas y a abandonar la discriminacion”.

“Es el reconocimiento y respeto mutuo entre diferentes culturas, promoviendo la
convivencia y la valoracion de la diversidad cultural. Tiene gran importancia, ya que
por medio de esto conocemos y nos adaptamos a la cultura de otros. Para mi, la
importancia de la interculturalidad es que nos podemos relacionar con otras culturas,
independientemente del contexto social. En mi opinion, el mundo necesita de la
interculturalidad para asi servir de apoyo a aquellas comunidades o partes de la
poblacidon que, en cierto modo, son diferentes y tienen otras metodologias y otra
cultura distinta”.

“La interculturalidad fomenta la comprension mutua entre personas de diferentes
origenes culturales. Al comprender las diferencias y similitudes entre las culturas, se
pueden reducir los prejuicios y los estereotipos, lo que a su vez puede contribuir a la
paz y la armonia en un mundo caracterizado por la diversidad”.

Al compartir y socializar sobre el tema de la interculturalidad, ;cual es el aprendizaje mas valioso

que has obtenido hasta ahora? ;Como ha enriquecido tus perspectivas y relaciones personales o

profesionales?

“Pude entender que la cultura depende del pais, pero también de la region del pais en
cuanto a algunas cosas, como puede ser la forma de pronunciar algunas palabras.
También, al ser de diferentes paises, también compartimos varias cosas y al
comunicarnos es como una forma de compartir nuestras culturas”.

“El aprendizaje mas valioso que he obtenido al compartir y socializar sobre la
interculturalidad es la importancia de la empatia y el entendimiento mutuo. Esto ha
enriquecido mis perspectivas al ampliar mi conocimiento sobre diferentes culturas,
tradiciones y puntos de vista, lo cual me ha permitido tener relaciones personales y
profesionales mas solidas y respetuosas, basadas en la tolerancia y el didlogo
constructivo. Remedios caseros”.

“En cuanto al entendimiento, me ha permitido aprender a través de la experiencia
unica. Y lo mas importante son los diferentes remedios caseros que se utilizan en los
diferentes paises, y ahi se puede sentir que cada pais es enriquecedor”.

“Mi aprendizaje mas valioso es compartir con nuevas personas y conocer sus maneras
de vivir dia a dia, y ha enriquecido mis perspectivas personales porque me ha hecho
darme cuenta de la importancia de conocer a los demas y sus maneras de vivir, de
saber que somos diferentes y unicos y que compartimos algo en comun”.
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“Hasta el momento, he aprendido del modelo de interculturalidad en salud, que es
importante que se tenga conocimiento no solo de nuestra cultura, sino también de la
cultura ajena a nosotros, no solo en el ambito de la salud, sino también en la vida en
general”.

“El aprendizaje mas valioso de la interculturalidad es la comprension y el respeto
hacia las diferentes culturas, lo cual enriquece las perspectivas y promueve relaciones
mas inclusivas y armoniosas”.

De igual manera, el diario de campo documenta una rueda tematica donde los participantes
comparten experiencias sobre situaciones que disminuyen su motivacidon, las emociones
asociadas y las estrategias utilizadas para superar estos desafios. Las ruedas tematicas se describen
como espacios de encuentro que fomentan la comunidad, proporcionando un entorno seguro para
la expresion de dificultades y logros.

Al preguntarse a la sala sobre que es la rueda, algunos sefalaron:

“Tengo entendido que es donde se une una comunidad a hablar sobre dificultades y
logros, esto es de gran ayuda para las personas poder expresarse y aqui se le trata de
dar validacion a las personas”. Mujer

“Me parece que esto es muy importante porque muchas veces no nos sentimos a gusto
de expresar situaciones, pero con la rueda uno se da cuenta que no es el unico que le
pasan cosas”. Mujer

“Lo que entiendo por ruedas vinculantes es aquel espacio en donde se acoge a la
comunidad y hablamos sobre sus dificultades y logros, valorar sus experiencias,
también busca rescatar su identidad, nos permite seguridad, confianza ademas no se
nos juzga y es algo maravilloso, toca ese nifio interior que se encuentra atrapado y nos
permite liberarnos y con lo que dicen los demas, puede que sea nuestra situacion”.
mujer

“Por mi experiencia en una rueda vinculante en la cual me senti conmovida, tocé mi
corazén y pude sentir que no era la tnica que sufria y que teniamos problemas en
comun, lloré, rei y me senti amada. participante femenina

“Permite a sus participantes ser parte de un espacio que le brinda acogida, seguridad,
confianza, escucha; a través de la rueda tener conocimiento de manera relevante”
participante masculino

Es evidente que las ruedas permiten la validacion y apoyo emocional que ofrecen son destacados
como elementos esenciales para enfrentar las adversidades. Dentro de lo experimentado en la
rueda se pudieron asociar aspectos motivadores y desmotivadores comunes. Fracasos y
expectativas sobre ellos mismos y sobre lo que los demas esperan de ellos y en ese sentido la
mayor desmotivacion colocada se manifesto a raiz de no conseguir sus metas e intentos fallidos a
nivel personal y les genera emociones como enojo, frustracion, tristeza. Y como bien sefiala la
Terapia Comunitaria Integrativa, la carencia genera competencia, los estudiantes colocaron sus
estrategias de afrontar la situacién y mientras que muchos cuando estan desmotivados se aislan,
otros colocaron como perlas culturales el uso de la expresion cultural como el canto, dibujar,
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escribir, crear y componer canciones y baile y otros la practica de algun deporte que les despertara
el entusiasmo.
De los participantes del curso (29), 16 expusieron situaciones y algunos, soluciones. A

continuacion, algunos de los temas colocados:

“Me baja la motivacion cuando hago algo y no puedo, me enoja y frustra mucho. La
estrategia utilizada es intentar hacerlo y atin no sé bien como manejarlo”. Masculino

“Pierdo motivacion por mis propias fallas. Fallar en algo que me interesa, es
desmotivador no conseguirlo. Lo que hago es mantra estoico, con esa filosofia.
“Tolerante con los demas, estricto conmigo mismo”. Masculino

“Me desmotiva cuando tengo varias fallas y no puedo conseguir lo que quiero, me
siento frustrado, enojado. Como estrategia utilizé el deporte para sacar el enojo”.
Masculino

“Lo que me desmotiva es: cuando las otras personas no me dan la misma lealtad que
yo les doy. Cuando yo tomo en cuenta ciertas cosas que a lo mejor la otras personas
no las toman en cuenta para mi. Me desmotiva cuando estoy haciendo algo con mucha
ilusion y llega alguna persona sin saber lo que hago me dice que esta mal o que para
que hago eso, pudiendo ayudarme o darme algin consejo para que lo arregle sin ser
necesario decirme que esta mal directamente”. Masculino

“Me desmotiva mucho cuando estoy haciendo algo con todas las ganas ya sea una
clase o mayormente cuando me pongo a cocinar algo por primera vez y me sale mal
eso me estresa mucho y lo que hago es poner alguna musica o acostarme a dormir, eso
me relaja y vuelvo a intentarlo”. También me desmotiva mucho cuando no me siento
bien emocionalmente he intentado hablar con alguien y siento que no me da la
atencion que necesito eso me da tristeza”. Mujer

Le desmotiva cuando cuenta con un grupo de amigos y no le prestan atencion a lo que
comenta. “Lo que hago es gestionar la frustracion, concentrarme en mi misma y
enfocarme en nuevas personas que tienen mi misma pasion. —tratar de mejorar el
circulo de amigos”. Mujer

“Me desmotiva cuando por alguna razén me junto con personas negativas, eso me
produce encojo y desespero. Lo que hago es respirar y tratar de entender cada punto
de vista distinto al mio. Sigo adelante. También me desmotiva cuando algo se me
complica y no lo puedo realizar como yo lo planeo, la estrategia que utilizo es escuchar
musica, llorar hasta sentirme bien, y auto hablarme, decirme que, si puedo y todo
Saldra bien”. Mujer

Visto los planteamientos anteriores, las ruedas cumplen el papel de ser ese espacio seguro que
permite la acogida del sufrimiento en confianza y escucha, donde se comparten las experiencias
similares, lo que les valida como individuos que tienen situaciones, pero de igual manera
soluciones; promueve la comprension mutua y el sentir la valoracion de expresion de las
emociones creando apoyo colectivo emocional, fortaleciendo el sentido de pertenencia en el
contexto universitario. En la misma expresion de los participantes, se genera una conexion

emocional que permite generar vinculos entre los participantes, facilitando la comprension mutua
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al conectarse con el sentir del otro. La rueda de Terapia comunitaria promueve diversidad de
estrategia en un contexto diversificado con apoyo social que emerge indudablemente en la
estrategia comun de apoyarse en sus perlas al contar como solucionan sus situaciones. Es por esto
que al resumir el qué me llevo de las ruedas se puede palpar:

Aprendizajes significativos: Los participantes expresan la importancia de aprender de las
experiencias compartidas en la rueda tematica. Se destacan aprendizajes significativos sobre el
manejo de emociones y la superacion de desafios.

Motivacion y apoyo mutuo: La comunidad enfatiza la necesidad de mantener la motivacion,
buscar apoyo mutuo y seguir adelante a pesar de las dificultades. Se subraya la idea de que

todos enfrentan desafios, pero el apoyo colectivo puede marcar la diferencia:

“que a pesar de las circunstancias y bajas de la vida siempre habrd una salida - Lo
mejor es tratar y tratar aceptarlo porque son parte de nosotros”. Mujer

“Me llevo la estrategia que expusieron, lo importante es apoyarnos”. Mujer

“Hoy me llevo un gran aprendizaje que me ayudara en la vida diaria, me llevo la
alegria que en este dia hemos experimentado. Me llevo conocimientos. Una de las
estrategias que utilizo es cantar, cuando canto siento que sale todo lo que esta dentro
de mi que esta afectando mi vida. Hoy revive nuestra emocion” Hombre

“Me llevo mucho aprendizaje, me doy cuenta de que muchas de las cosas que me
desmotivaban también afectan a los demds y también nuevas estrategias que puedo
usar para regular las emociones que me desmotivan”. Mujer.

“Muchas veces cuando nos desmotivamos hace que dejemos las cosas importantes,
las cosas que realmente debemos ponerle atencidn la posponemos y simplemente por
falta de motivacion, hacemos las cosas que no tienen realmente importancia”. Mujer
“Me llevo que las emociones no son malas, solo hay que regularlas, que es bueno
sentirse mal, que es bueno reir, es bueno enojarse, solo debemos regularlo y que
debemos siempre estar positivo y siempre saber que todo tiene solucion”. Mujer

“Me llevo estrategias para aprender a regular mis emociones, conocimiento, que a los
demas lo desmotivan y a mi también. Aprendizaje, todos tenemos cosas que nos
frustran, que esa emocion se debe sentir, pero también saber como regularlas para no
dejarnos dominar de ellas y que debemos de rodearnos de personas con buenas vibras,
que nos hagan sentir mejor y nos motiven”. Hombre

“Me llevo muchas experiencias y aprendizajes que los compafieros compartieron.
Esas emociones negativas y cosas que los desmotiva a ellos; también me di cuenta
que me han pasado a mi en algunos momentos y, gracias a sus formas de superar esas
bajas, puedo aplicarlas y asi ir por el camino bueno y no encerrarme con todas esas
malas emociones. Controlar mi entorno que me es muy importante para tener una
mayor estabilidad”. Hombre

“De la clase de hoy me llevo aprendizajes, estrategias compartidas por los compaiieros
y sobre todo aprendi que la motivacion guarda mucha relacion con el aprendizaje ya
que cuando nos invade ese sentimiento de desmotivacion llega esa ;“para qué
trabajo?”, “Para qué me esfuerzo? y le dejamos de ver sentido a aprender nuevas
cosas, a trabajar y a seguir adelante.” Hombre.

290



En conjunto, el diario de campo revela la complejidad emocional de los participantes, la eficacia
terapéutica de las ruedas tematicas y la diversidad de estrategias que pueden emplearse para
afrontar la desmotivacion. Asi, la conexion emocional y el intercambio de recursos se
consolidaron como pilares fundamentales para el bienestar y el crecimiento personal de los
participantes . Finalmente, exponiendo el recurso evaluativo del proyecto, el cual utiliza la
Bitacora Col (Campiran, Guevara y Sanchez, 2000), y un organizador de datos (OpenAl, 2024),
los estudiantes describen lo siguiente:

(Qué sucedié? El Proyecto PIU se desarrollo a través de diversas actividades en linea, incluyendo
videollamadas y discusiones grupales. En estas sesiones, participantes de México, Colombia, Pert
y Republica Dominicana compartieron sus experiencias culturales, tradiciones y conocimientos.
Estas interacciones resultan en un intercambio enriquecedor que no solo resalt6 las similitudes y
diferencias entre las culturas, sino que también profundizé la comprension de temas clave como
la interculturalidad y la salud.

;Qué sentimos? Los participantes experimentaron una amplia gama de emociones durante el
Proyecto PIU. Desde el asombro y la alegria al descubrir las similitudes entre las culturas hasta
la curiosidad y la confianza que surgieron al interactuar con personas de diferentes trasfondos
culturales. La conexion humana y la apertura al entendimiento mutuo fueron aspectos destacados,
al igual que la nostalgia y la reflexién provocadas por la exploracion de tradiciones pasadas y
practicas culturales.

(Qué aprendimos? El Proyecto PIU brindoé una oportunidad unica para adquirir un profundo
entendimiento de la diversidad cultural. Los participantes aprendieron sobre practicas
tradicionales, como el papel de las parteras en la atencion médica y las celebraciones culturales
especificas de cada pais representado. Ademas, se reflexiond sobre la importancia de la
interculturalidad en la educacién y la promocion del respeto y la inclusién en la sociedad.

¢/ Qué proponemos? Se propuso la expansion y continuidad del Proyecto PIU para involucrar a
mas personas y paises en el futuro. Ademads, se sugirid la implementaciéon de actividades
educativas y eventos culturales de manera hibrida, (tanto virtual como presenciales), con el
objetivo de promover el entendimiento y la colaboracion entre las diversas culturas representadas.
Esta propuesta busca crear un espacio inclusivo y enriquecedor donde se celebre la diversidad
cultural.

;Qué integramos? Durante el desarrollo del proyecto, se integraron ideas y experiencias de
diferentes culturas para fomentar un ambiente de respeto y valoracion de la diversidad cultural.
Ademas, se promovio la inclusion de la interculturalidad en programas educativos universitarios,
con el objetivo de enriquecer la formacion académica y promover una mayor comprension entre

los estudiantes.
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¢ Qué inventamos? Se idearon nuevas estrategias y herramientas, como las ruedas virtuales y los
eventos culturales, para promover la interaccion y el intercambio cultural entre personas de
diferentes paises. Estas iniciativas buscan crear oportunidades significativas para el aprendizaje y
la colaboracion intercultural, tanto dentro como fuera del ambito académico.

(Qué queremos lograr? El objetivo principal del Proyecto PIU es promover la comprension
mutua, el respeto y la integracion de las diferentes culturas representadas. Se busca contribuir a
la construccion de una sociedad mas inclusiva y diversa, donde se celebre la riqueza de la
diversidad cultural y se fomente el dialogo intercultural como medio para resolver conflictos y
promover la paz.

¢ Qué estamos proponiendo? Se recomienda una vision amplia y ambiciosa para el Proyecto PIU,
buscando impactar positivamente en la sociedad y promover valores de igualdad, diversidad y
colaboracion entre las culturas. Esta propuesta implica la continuacion y expansion del proyecto,
asi como la creacion de espacios y oportunidades para el intercambio cultural y el didlogo
intercultural en diferentes contextos y ambitos de la sociedad.

;Qué utilidad tiene este proyecto? El Proyecto PIU tiene como objetivo principal facilitar el
dialogo intercultural, promoviendo el respeto mutuo y la comprension entre personas de diferentes
origenes culturales. Ademas, busca contribuir a la construccion de una sociedad mas inclusiva y
diversa, donde se celebre la diversidad cultural y se fomente la convivencia pacifica y colaborativa
entre todos los miembros de la comunidad global.

Esta version extendida de la sintesis proporciona un analisis mas detallado de los aspectos clave
tratados en el Proyecto PIU, destacando la importancia del intercambio cultural y la promocion
de la diversidad y el entendimiento intercultural. Después de explorar las experiencias
compartidas en las cinco bitacoras del Proyecto PIU, se puede concluir que este proyecto ha sido
una oportunidad invaluable para el intercambio cultural, el aprendizaje mutuo y la promocién del
respeto y la inclusion. A través de las actividades realizadas, los participantes pudieron conectarse
con personas de diferentes paises y culturas, explorar tradiciones pasadas y reflexionar sobre la

importancia de la diversidad cultural en la sociedad actual.

Conclusion

El Proyecto Integrado Universitario (PIU) en la Reptblica Dominicana fue una experiencia
enriquecedora que promovio la colaboracion y el intercambio académico entre universidades de
Brasil, Republica Dominicana, México y Pert. El proyecto se centr6 en dos temas principales: la
interculturalidad y el trabajo de las parteras.

A través de actividades como analisis de lecturas, investigaciones con personas mayores de la

comunidad, socializacion de hallazgos y creaciéon de productos finales, los estudiantes de
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psicologia tuvieron la oportunidad de ampliar sus conocimientos y perspectivas sobre la
diversidad cultural y las practicas tradicionales en el campo de la salud y la maternidad.

El enfoque en las parteras permitio a los estudiantes explorar y reflexionar sobre el valioso papel
que desempefian estas mujeres en diferentes contextos culturales y ver las similitudes existentes
entre las diferentes culturas latinoamericanas. Mediante la investigacion y las conversaciones con
personas mayores de la comunidad, se obtuvieron testimonios y perspectivas significativas,
estableciendo conexiones intergeneracionales que ayudaron a fortalecer la comprension de las
tradiciones asociadas al trabajo de las parteras.

El proyecto abordo la interculturalidad como un tema relevante en un mundo cada vez mas diverso
y globalizado. A través de lecturas, preguntas de reflexion y actividades dentro de la asignatura,
los participantes exploraron la conexion de la interculturalidad con sus trayectorias formativas y
reflexionaron sobre la importancia de aplicar los conocimientos adquiridos en su campo de
estudio.

Las emociones experimentadas, desde el asombro y la alegria hasta la curiosidad y la nostalgia,
resalta la profundidad del impacto que tuvo el proyecto en los participantes. Ademas, el
aprendizaje adquirido sobre practicas culturales tradicionales y la reflexion sobre la
interculturalidad enriquecieron la comprension de la diversidad cultural y la importancia de
promover el respeto y la valoracion de las diferencias, un aspecto significativo para los egresados
en ciencias sociales.

Las propuestas para la continuacion y expansion del proyecto reflejan el deseo

compartido de seguir fomentando el didlogo intercultural y crear espacios inclusivos donde se
celebre la diversidad cultural como una fiesta entre las diferencias y no un miedo como forma de
excluir y colonizar.. Ademas, la integracion de ideas y experiencias de diferentes culturas en el
desarrollo del proyecto subraya la importancia de trabajar juntos para construir un mundo mas
inclusivo y comprensivo.

En resumen, el PIU no solo enriquecié el perfil de los futuros docentes de Ciencias Sociales
dominicanos, sino que también les brindé una comprension profunda de la interculturalidad,
fomentando un trabajo colaborativo que impactara positivamente sus vidas personales y
profesionales

. Su impacto perdurard mas alla de las actividades realizadas, dejando una huella duradera en la
forma en que los participantes interactuan con el mundo que los rodea, promoviendo un futuro

mas inclusivo y compasivo para todos y todas.
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