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RESUMEN

La hipertension arterial, diabetes mellitus tipo 2 y cdncer son enfermedades crénicas que tienen alta demanda en el uso de tratamientos
alternativos. Con base en lo anterior, se analiza el conocimiento tradicional de la medicina alternativa complementaria para enferme-
dades crénicas en comunidades del sur de Oaxaca, México. Para ello, en 2016 se entrevistaron a 65 médicos tradicionales de manera
selectivay con el empleo del método etnogréfico. Se encontraron 52 especies para controlar la diabetes mellitus tipo 2, 49 para regular
la hipertension arterial y 37 como tratamiento para el cdncer. En las comunidades del sur de Oaxaca mas de 50% de los médicos tradi-
cionales han adquirido sus conocimientos por herencia de sus antepasados, lo cual de alguna forma complementa la deficiencia en el
acceso a los servicios de salud del estado.

PALABRAS CLAVE: dreas ecoldgicamente conservadas, conocimiento tradicional, etnobotdnica, Miahuatldn de Porfirio Diaz.

ABSTRACT

High blood pressure, diabetes mellitus type 2 and cancer are important chronic diseases, which have a high demand in the use of al-
ternative treatments. The objective of this study was to analyze the traditional knowledge of complementary alternative medicine for
chronic diseases in communities at southern Oaxaca, Mexico. For this purpose, 65 traditional doctors were interviewed selectively and
using the ethnographic method in 2016. We found 52 species to control diabetes mellitus type 2, 49 to regulate arterial hypertension
and 37 as a treatment for cancer. In the communities of southern Oaxaca more than 50% of traditional doctors have acquired their
knowledge from their ancestors’ legacy, which in some ways complements the lack of access to health services in the state.

KEYWORDS: Ecologically conserved areas, traditional knowledge, ethnobotany, Miahuatlén de Porfirio Diaz
INTRODUCCION

La realidad donde México se encuentra inmerso en el aspecto de salud es alarmante, ya que, conforme a lo pro-
puesto por el ENASEM (2013), las enfermedades crénicas que elevan en gran medida las tasas de mortalidad
son la hipertensién arterial, la diabetes mellitus tipo 2 y el cincer; la prolongacion de la esperanza de vida se
acompafia de un importante incremento en la prevalencia de este tipo de enfermedades (Yénez-Cadena ez 4/,
2006; Gonzélez, ez al. 2015). Ruiz et al. (2006) senalan que las enfermedades cronicas representan un desafio
paralos sistemas sanitarios, y esto es influido por los cambios demograficos, sociales, econdémicos y culturales que
se han producido en los tltimos afos (Judrez-Visquez ez al., 2013).
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Por otra parte, se sabe que las plantas constituyen un recurso valioso en los sistemas de salud de los paises en
desarrollo, aunque no existen datos precisos para evaluar la extensién del uso global de las consideradas medicinales
(Sheldon, ezal. 1997). La Organizacién Mundial de la Salud (2014) ha estimado que mas de 80% de la poblacién
mundial utiliza rutinariamente, la medicina tradicional para satisfacer sus necesidades de atencién primaria
en salud (Katewa, ez al. 2004) y que gran parte de esos tratamientos implica el uso de extractos de plantas o
sus principios activos (Shrestha y Dhillion, 2003).

Se reconoce la importancia de los estudios que reflejan los conocimientos sobre el uso correcto de la medi-
cina tradicional (Vidor, ez al. 2016), puesto que actualmente en el mundo cobra una importancia creciente,
lo cual se evidencia por el alto consumo de productos recomendados por esta disciplina en el tratamiento de
diferentes enfermedades, en particular en las comunidades ricas en diversidad bioldgica y cultural (Herndndez
et al.,2015).

Oaxaca es uno de los estados de México que cuenta con amplia tradicidn etnobdtanica, la cual incluye el cono-
cimiento, el uso y el manejo de una gran cantidad de especies vegetales mediante complejas formas de interaccion
entre las comunidades locales y su entorno (Cervantes-Servin y Valdés-Gutiérrez, 1990; Caballero ez al., 2004).
Regiones como la Sierra Sury Costa de Oaxaca incluyen dreas conservadas ecoldgica y floristicamente muy diversas
(Meave ez al.,2012). Ademds, la presencia centenaria de varias comunidades zapotecas marginadas, y ser el estado
una de las diez entidades federativas con los indices mas bajos en acceso a los servicios de salud (INEGI, 2016),
sugiere un uso cotidiano de diversos recursos vegetales con el fin de satisfacer sus necesidades bésicas, asi como
la hipertension arterial, diabetes mellitus tipo 2 y cdncer, que son enfermedades crénicas importantes y con alta
demanda en el uso de tratamientos alternativos.

En este sentido, el objetivo de este articulo es analizar el conocimiento tradicional en el manejo de plantas me-
dicinales empleadas en el tratamiento de enfermedades crénicas (cdncer, hipertension arterial y diabetes mellitus
tipo 2), por parte de los médicos tradicionales en los municipios del distrito de Miahuatldn, Oaxaca.

1. MATERIALES Y METODOS
1. 1. Localizacién del area de estudio

Lazonade estudio comprendi6 las 32 cabeceras municipales pertenecientes al distrito de Miahuatlin en la region
Sierra del Sur de Oaxaca, el cual se encuentra ubicado al suroeste de la entidad a 15°40' 55" - 16° 19" 45" LN y
95° 11'41" - 96° 35' 57" LO. La superficie territorial es de aproximadamente 3 937.97 km2.

Al ser comunidades de media y alta marginacién, con deficientes servicios de salud y con un alto grado de
conservacién natural, se observa un uso evidente de plantas con determinadas caracteristicas bioldgicas que a lo
largo del tiempo han tenido resultados favorables ante enfermedades crénicas tal como actividad hipoglucemiante
o regular la presién arterial o antineopldsica (prevencién y tratamiento).

1. 2. Método etnogrifico

Se empled el método etnogréfico para analizar el modo de vida de un grupo de individuos 7 = 65 mediante la ob-
servaciony la descripcion; para ello se emplearon técnicas como la conversacién y la entrevista de manera selectiva.
Durante 2016 las entrevistas se aplicaron exclusivamente a personas que tuvieran mas de 20 afios practicando la
medicina alternativa, y asi excluir a aficionados sin experiencia.

Las plantas medicinales se recolectaron y prensaron siguiendo la metodologia propuesta en el manual de
Loty Chiang (1986). La elaboracién del listado taxondmico de las especies se realizd con base en la clasifica-
cién de hongos propuesta por Wittaker (1969); en el caso de la Divisién Briophyta, la clasificacién realizada
por Schimper (1879) con su actualizacién en 2010; para la Divisidon Pteridophyta, la taxonomia elaborada
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por la CONABIO (2008); para la Divisién Magnoliophyta, la clasificacién de Cronquist (1981), haciendo
la excepcién en las familias Mimosaceae, Caesalpinaceae y Papilionaceae, incluidas en la familia Legumino-
sae. Lo anterior con la ayuda de las claves de la flora de Tehuacan-Cuicatlan, la flora de Veracruz y la flora del
Valle de México, entre otras, ademds se compararon con los listados de las diferentes categorias de riesgo en la
NOM-059-SEMARNAT-2010 (DOF, 2010). La validacién de las especies fue realizada bajo la direccién del
ingeniero César Chavez Rendén, coordinador de Colecciones del Jardin Etnoboténico de Oaxaca.

La informacién completa sobre el uso de cada especie mencionada, parte de la planta empleada, forma de
preparacion, cantidad y periodos de suministracion se encuentran en Tello-Ortega (2016).

1. 3. Analisis de la informacién

Los datos de encuestas y entrevistas realizadas durante 2016 se conformaron en una base de datos del programa
IBM-SPSS Statistics”. Se utilizaron métodos de estadistica no paramétrica para analizar la informacién tales como
pruebas de bondad de ajuste para independencia de variables 2 (¢ = 0.05); prueba de U-Mann-Withney-Wil-
coxon aplicada a muestras independientes para comparar los niveles de marginacion respecto a los servicios de
salud de las comunidades estudiadas.

2. RESULTADOS Y DISCUSION
2. 1. Conocimiento tradicional

El oficio practicado por las personas entrevistadas (Anexo 1) es dependiente de su género (p = 0.0029), ya que
una proporcién de 0.908 es de mujeres, quienes se dedican a curar de forma tradicional en las comunidades del
distrito de Miahuatldn; de éstas, una proporcion de 0.723 (n = 47) es de curanderas. Otro punto a destacar es
que los hombres reparten de manera equitativa los oficios en medicina tradicional, a excepcidn de que existe un
s6lo chaman masculino (1.54%) (cuadro 1).

CUADRO 1
Prueba de independencia entre género y oficio de las personas entrevistadas en el distrito de

Miahuatlin, Oaxaca

Género
Femenino Masculino
Meédicos tradicionales 0.0923 (6)° 0.0308 (2) 0.1231 (8)
Hierberos 0.0923 (6) 0.0154 (1) 0.1077 (7)
Curanderos 0.7231 (47) 0.0308 (2) 0.7538 (49)
Chamanes 0.0154 (1) 0.0154 (1)
Total 0.9077 (59) 0.0923 (6) 1.0000 (65)

Fuente: elaboracién propia

Nota: SFrecuencia relativa y absoluta en una muestra de 7 = 65 entrevistas. Prueba de ¥2 (o = 0.05) (p = 0.0029).

Los médicos tradicionales obtienen inicialmente sus conocimientos de forma hereditaria (51%), conjunto de
experiencias (26%), cursos y talleres (12%), método de prueba y error (6%) y de suenios o dones (5%). Se observa
independencia (p = 0.8491) entre la edad de la persona entrevistada y su oficio (cuadro 2). La importancia de
coémo se transmite el conocimiento por herencia es preocupante al compararse con las edades por las cuales oscilan
los médicos tradicionales, pues se observa que el conocimiento estd en su mayor proporcién (0.88) en médicos
tradicionales de entre 50 y 110 anos de edad.
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CUADRO 2
Prueba de independencia entre la edad sobre el oficio de las personas entrevistadas en el distrito de
Miahuatldn, Oaxaca

Edad de las personas (afios) Total
[30,50] [50, 70] [70, 110]
Médicos tradicionales 0.0154 (1)d 0.0615 (4) 0.0462 (3) 0.1231 (8)
Hierberos 0.0462 (3) 0.0462 (3) 0.0154 (1) 0.1077 (7)
Curanderos 0.0615 (4) 0.3538 (23) 0.3385 (22) 0.7538 (49)
Chamanes 0.0154 (1) 0.0154 (1)
Total 0.1231 (8) 0.4769 (31) 0.4000 (26) 100.00(65)

Fuente: elaboracién propia

Nota: 9Frecuencia relativa y absoluta en una muestra de 71 = 65 entrevistas. Prueba de de y2 (o = 0.05), (p = 0.8491).

Segun la prueba de U-Mann-Withney (estadistico Wilcoxon = 596.0), los niveles de marginacién (medio y
alto) de los municipios es el mismo entre los servicios de salud (p = 0.08) (INEGI, 2010) con una media de
rango de 22.9 y 30.0 respectivamente.

Esto muestra que el indice de marginacién de un municipio determina el nimero de personal en servicios de
salud, lo cual a su vez influye en el numero de médicos tradicionales de cada municipio. En otras palabras, un
mayor {ndice de marginacién sugiere la existencia de poco personal en los servicios de salud y por lo cual un mayor
numero de médicos tradicionales por municipioque evidencia la importancia del papel que juega la medicina
tradicional en las comunidades marginadas.

3. PLANTAS EMPLEADAS EN ENFERMEDADES CRONICAS

Al determinar la riqueza de plantas empleadas como tratamiento a este grupo de enfermedades en el distrito de
Miahuatlan, el nimero total de especies mencionadas fueron 103, lo que representa 2.5% del nimero de plantas
medicinales registradas en México (tabla 1).

Los resultados obtenidos del estudio demuestran que el conocimiento en medicina tradicional y complementaria
tal como lo menciona el ENASEM (2013) es una parte importante, pero subestimada; este hecho se observa en
las edades en las que oscilan los médicos tradicionales entrevistados del distrito de Miahuatlan, a pesar de estar
en una regién donde existe una alta conservacion cultural.

Meéxico valora la medicina tradicional por ser una medida no farmacoldgica de atencién tratamiento alter-
nativo o complementario a enfermedades como padecimientos uroldgicos (Moran ¢t al., 2013), oftalmoldgicos
(Valdez-Garcia ez al., 2015), enfermedades crénico-degenerativas como la diabetes mellitus (Castro, ez al. 2014;
Lépezeral.,2011), insomnio (Viniegra ez al., 2015), estrenimiento crénico (Gonzdlez, ez al. 2014), padecimien-
tos infantiles (Lorente, 2014) e incluso se tiene la percepcién indigena de las propiedades farmacoldgicas en la
alimentacién como medio terapéutico (Coria, 2013).

Una situacién importante de denotar es que aunque los médicos tradicionales de las comunidades poseen
vastos saberes en medicina tradicional la mayoria de ellos presenta un marcado déficit de conocimientos tedricos
y cientificos sobre los padecimientos; por citar un ejemplo, en el caso del céncer, varios no saben describir qué
es dicha enfermedad, sino que se gufan por el diagndstico y conceptos previos de un médico alpata tales como
cancer cervico-uterino, de mamay de préstata.

Por estos hechos, la credulidad en la medicina tradicional va en decremento. Aunado a ello, existen reportes
de casos de toxicidad por remedios herbolarios (Aguilar y Zolla, 1982; Carrillo, ¢# 4/. 2010), como es el caso de
“la historia oscura de la rosa amarilla’, reporte realizado por Martinez-Rodriguez ez al. (2015). Este es uno de
muchos casos donde los remedios herbolarios son los protagonistas de historias de dafios a la salud; la solucién a
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estas situaciones no esta en dejar la prictica de la medicina tradicional o perderle la confianza, sino més bien en
proveer a los médicos tradicionales de informacién bésica y necesaria para que continten con su practica, pero
con ¢l enfoque de los conocimientos cientificos.

Se encontraron, en cuanto a la riqueza de plantas empleadas como tratamiento a las enfermedades crénicas,
52 especies para controlar la diabetes mellitus tipo 2, 49 para regular la hipertension arterial y 37 como trata-
miento para el cdncer; las mas numerosas son las plantas incluidas en la familia Asteraceae (con 17 especies) y
Lamiaceae (con 10 especies) (cuadro 1). Lo anterior concuerda con estudios similares realizados en México tal
como lo propone Martinez-Gordillo ez 4/. (2013) en donde se aborda el endemismo y la riqueza de plantas con
géneros pertenecientes a la familia Lamiaceae en México o el trabajo de Zapata ez al. (2010) sobre la actividad
antimicdtica y citotéxica de aceites esenciales de plantas de la familia Asteraceae (Villa-Ruano ez al., 2018; Vi-
lla-Ruano ez 4l., 2013).

TABLA 1
Especies empleadas en el tratamiento de las enfermedades crénicas abordadas

Enfermedad Nombre cientifico

Coffea arabica L., Semialarium mexicanum Miers., Turnera diffusa Willd., Smilax sp., Equi-
setum hyemale L., Dorstenia sp., Amphipterygium adstringens Schltdl., Taraxacum officinale
Weber., Salvia coccinea L., Annona muricata L., Cecropia peltata L., Psidium guajava L.,
Heliotropum sp., Tanacetum parthenium L., Chenopodium graveolens Willd., Solanum nigrens-
cens Mart. & Galeotti., Solanum nigrum L., Piper sanctum Schl., Malva parviflora L., Salvia
microphyla Kunth., Moringa oleifera Lam., Crescentia alata Kunth., Carya illinoinensis Koch.,
Ipomoea murucoides Roem. & Schult., Tagetes lucida Cav., Lippia alba Mill., Ruta graveolens
L., Aloe vera L., Solanum rudepannum D., Phytolacca icosandra L., Casimiroa edulis L1.

Cancer

Bidens odorata Cav., Persea americana Mill., Allium sativum L., Phalaris canariensis L.,
Tagetes erecta L., Peumus boldus Mol., Salvia urica Ep., Turnera diffusa Willd., Cedrela odo-
rata L., Aloysia triphylla L., Tagetes erecta L., Cnidoscolus chayamansa McVaugh., Sechium
edule Jac., Equisetum hyemale L., Parmentiera aculeata DC., Taraxacum officinale Weber.,
Selaginella lepidophyla Spring., Prunus persica L., Talauma mexicana G. Don., Fraxinus udhei
Wenz. Lingelsh., Annona muricata L., Tanacetum parthenium Sh., Eryngium heterophyllum

Hipertension arterial  Engel, Artemisia absinthium L., Solanum nigrenscens Mart. & Galeotti., Rumex crispus L.,
Citrus limon Burm. F., Plantago major L., Magnolia grandiflora L., Malva parviflora L., Chi-
ranthodendron pentadactylon Larreat., Malus domestica Borkh., Chrysanthemum maximum.,
Marrubium vulgare L., Calendula officinalis Koler., Psittacanthus colyculotus G. Don., Citrus
aurantium L., Eryobotria japonica Lindl., Carica papaya L., Passiflora edulis L., Arctostophylos
pungens HBK., Satureja macrostema Standl., Rosmarinus officinalis L., Crataegus mexicana
Moc., Dahlia pinnata Cav., Casimiroa edulis L1.

Fuente: elaboracién propia
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Es preciso mencionar que se encontraron cinco especies que son empleadas para tratar y prevenir las tres en-
fermedades: Annona cherimola Mill. (anona), Turnera diffusa Willd. (camorreal), Equisetum hyemale L. (cola de
caballo), Tanacetum parthenium (L.) Shultz-Bip. (hierba de San Antonio) y Casimiroa edulis Llave y Lex. (zapote
blanco o dormilén). Hay coincidencias en el uso de algunas de las plantas encontradas en el estudio con otros;
por mencionar uno, el estudio realizado por Yahiay Gutierrez-Orozco (2011) en White sapote (Casimiroa edulis
Llave & Lex), el cual exponen los compuestos presentes y la importancia de esta especie.

Respecto alas especies encontradas que estin presentes en la Norma Oficial Mexicana-059-SEMARNAT-2010,
se encuentra s6lo una especie en la categorfa de amenazada: Chiranthodendron pentadactylon (manita de le6n).

ANALISIS PROSPECTIVO

Los resultados de esta investigacion revelan la importancia del uso de la medicina alternativa complementaria en
las comunidades con altos grados de marginacién; por lo tanto, se plantea la necesidad de implementar estrategias
que permitan la accién oportuna para preservar el legado de los conocimientos tradicionales. Es necesario tomar
medidas que permitan promover y aumentar la difusion de la medicina tradicional y complementaria en todas las
comunidades en las que aun existe un legado ancestral de estos conocimientos. También se deben proporcionar
estrategias de calidad y eficacia que aseguren el acceso efectivo ante la demanda actual de la medicina tradicional
(Rubiera y Riera, 2004; Yanez-Cadena ez al., 2006; Pérez-Vico-Diaz ez al., 2014).

CONCLUSIONES

El conocimiento sobre el uso de la medicina tradicional en el distrito de Miahuatldn es un aspecto de suma im-
portancia en cuanto a conservacion de tradiciones ancestrales zapotecas se refiere. En las comunidades del sur de
Oaxaca mas de 50% de los médicos tradicionales ha adquirido sus conocimientos por herencia de sus antepasados
y, contrario a lo supuesto, la gran mayoria de ellos actualmente no est4 transmitiendo sus conocimientos debido
al desinterés de las nuevas generaciones. Las mujeres juegan el rol mds importante como curanderas (72.3%),
utilizando plantas medicinales, lo cual demuestra que las comunidades marginadas de origen zapoteca tienen
no sélo una gran riqueza ecoldgica, sino también cultural, que es conservada por el arraigo étnico de las mentes
consagradas a sus origenes, mentes fuente de invaluable sabiduria.
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ANEXO
ANEXO 1

Lista de personas entrevistadas por municipio
Clave Municipio Médicos tradicionales entrevistados
municipal

. . S Sra. Candelaria Venegas, Sra. Artemia Bustamante, Sra. Aurora

>9 Miahuatlan de Porfirio Diaz Hernandez, Sra. Marta Franco, Sra. Amalia Juarez Cortez
95 San Andrés Paxtlan Sra. Juana Olivera
146 San Francisco Logueche
154 San Ildefonso Amatlan Dona Hermelinda Juarez, Lorenza Pérez

cienciaergosum.uaemex.mx e87 | 9



E-ISSN: 2395-8782 Ciencias Naturales y Agropecuarias

167 San José del Pefiasco

San Juan Mixtepec Tia Virginia, Don Raymundo Juvenal, Dofia Arnulfa

235 San Luis Amatlan Sra. Martina

254 San Mateo Rio Hondo Dafia Laura, Sra. Ela y esposo José Luis

San Miguel Suchixtepec Francisca, Oliverio y Sra. Maria

291 San Pablo Coatlan Pola, Paula, Sra. Chelo

344 San Sebastian Coatlan Martha, Cirila, Victoria

351 San Simén Almolongas Sra. Dolores

Carmen Mendoza, Sra. Florinda Reyes, Lucia Hernandez, Andrea

362 Santa Catarina Cuixtla .,
Jiménez

Santa Lucia Miahuatlan Luisa Mendoza Santiago, Margarita Santiago

Irma Martinez, Graciela, Severina, Angeles Vasquez, Florina Rios

Santiago Xanica

Sr. Macario Cimas, Isaias José, Sra. Angela

Santo Tomas Tamazulapan
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