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RESUMEN

Introduccién: La interculturalidad en salud se ha desarrollado a partir del concepto étnico, el
presente articulo, tiene como Objetivo: comprender las culturas médicas para fomentar un didlogo
intercultural. Método: El estudio se realizé por medio de una revisidon de literatura en revistas in-
dizadas, asi como en la base de datos de algunas organizaciones e instituciones nacionales e interna-
cionales. Resultados: Cada sistema médico tiene una filosofia sobre la que desarrolla sus métodos
asi la Medicina Convencional se basa en el positivismo, las Medicinas Complementarias en el Vital-
ismo como la Homeopatia y para las Medicinas Ancestrales su relacidn con la Naturaleza como por
ejemplo la Cosmovision Andina. Conclusiones: partiendo de conocer la filosofia que inspira a cada
cultura médica, se deben generar espacios de didlogo para atender las necesidades de prevencion,
curacién y promocion de la salud.

Palabras claves: vitalismo, cosmovisién andina, positivismo, interculturalidad
ABSTRACT

Introduction: Interculturality in health has been developed from the ethnic concept, the present
article, aims to: understand medical cultures to promote an intercultural dialogue. Method: The
study was carried out through a review of literature in indexed journals, as well as in the database of
some national and international organizations and institutions. Results: Each medical system has a
philosophy on which it develops its methods, so conventional medicine is based on positivism, the
alternatives medicines in Vitalism such as Homeopathy and for the Ancestral Medicines its relation-
ship with Nature for example the Andean Cosmovison. Discussion: The diverse philosophical bases
generate different health concepts, which must be understood to support patients to recover their
health. Conclusions: starting from knowing the philosophy that inspires each medical culture, spaces
for dialogue must be generated to meet the needs of prevention, cure and health promotion.

Keywords: vitalism, andean cosmovison, positivism, interculturality
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1. Introduccion

La Constitucion Ecuatoriana vigente desde el
2008, en el articulo 1 indica que el pais se con-
stituye entre otras caracteristicas como un
estado intercultural; en el articulo 32 uno de los
principios del derecho a la salud es Ia
Interculturalidad y en el 360 indica que el
sistema nacional de salud promovera la com-
plementariedad con las medicinas ancestrales y
alternativas.(1) El Modelo de Atencidon Integral
en Salud, Familiar, Comunitario e Intercultural
(MAIS-FCI), al hablar del enfoque de intercul-
turalidad lo define como la relacidn horizontal y
sinérgica basada en el conocimiento, el didlogo
y el irrestricto respeto a los derechos de las
personas.(2)

Autores como Velasco y Albé al dar su concepto
sobre interculturalidad hacen referencia a la
relacién que se da entre sistemas culturales
heterogéneos, en los cuales se distinguen dos
polos “mi identidad” y la “identidad del otro”,
refiriéndose etnicidad.(3,4) Lo cual parte posi-
blemente del concepto de cultura que dié la
Organizacidn de las Naciones Unidas para la Ed-
ucacion, la Ciencia y la Cultura (UNESCO), que
indica que es el conjunto de caracteristicas es-
pirituales y materiales, intelectuales y afectivas
que son propios de una sociedad o un grupo
social y que se ponen de manifiesto en sus
creencia, las artes, las letras, sus relaciones so-
ciales, tradiciones, etc.(5) Idea que se ratifica
en la Declaracién Universal sobre Diversidad
Cultural (6) y en Ciudad de México Lugar donde
las culturas dialogan.(7)

Como se puede apreciar, todas las definiciones
de interculturalidad hacen relacion al concepto
de etnicidad, relacionado a las costumbres vy
tradiciones sociales en distinto ambitos del
quehacer humano, pero no profundizan el area
de la salud. El enfoque intercultural que plantea
al MAIS-FCI, da la posibilidad de abordar el
tema de salud, desde el derecho de las per-
sonas, quienes pueden elegir el tipo de medic-
ina con el que quieren ser curadas, pero no
profundiza cémo deberia Ilevarse a efecto este
proceso de interculturalidad entre la medicina
convencional, las ancestrales y las complemen-
tarias.

En esta linea de pensamiento se reflexionara

52

sobre écomo construir interculturalidad en el
area de la salud ente las medicinas conven-
cional, ancestrales y complementarias, para
hacer efectivo el mandato Constitucional del
20087

Por medicina convencional se entenderd al sis-
tema médico que busca prevenir, tratar y curar
las enfermedades mediante el uso primordial
de la tecnologia y de la farmacologia.(8) Se uti-
lizard en este articulo el término de medicinas
complementarias en lugar de medicinas altrna-
tivas, para referirse a un amplio conjunto de
practicas de atencion de salud que no forman
parte de la tradicidon ni de la medicina conven-
cional de un pais dado que no estdn totalmente
integradas en el sistema de salud predominante.

(9)

Por lo expuesto el objetivo del presente articulo
es desarrollar el concepto de interculturalidad
mas alld del enfoque étnico a partir de recono-
cer el tipo de filosofia que inspira a las
medicinas  convencional, ancestrales vy
complementarias, partiendo de la premisa de
que es posible que éstas medicinas puedan
identificar espacios de trabajo conjunto medi-
ante el didlogo horizontal y de respeto en entre
las diferentes medicinas, reconociendo que
cada cultura médica es un aporte para recu-
perar, prevenir y mantener la salud de la
poblacién, y de esta manera poner en practica
lo que la misma UNESCO indica. Es decir que se
debe prestar atencién especial a las relaciones
entre cultura, ciencia y tecnologia, puesto que
estan vinculadas, que la cultura emana en parte
de la ciencia, y que para su pleno desarrollo se
requiere de libertad que asegure y estimule la
creatividad y la inventiva.(6)

2. Metodologia

Este es un estudio de tipo descriptivo ex-
ploratorio que presenta articulos cientificos
relacionados con la filosofia que sirven de base
para la construccidon de los sistemas médicos
convencional, ancestral y complementario.

Se reviso publicaciones en bases de datos como
Scielo, Latindex, Elsevier, Dialnet desde 2015 al
2019, asi como en paginas de organismos de las
Naciones Unidas como la UNESCO, Organi-
zacion Mundial de la Salud/Organizacidn
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Panamericana de la Salud (OMS/OPS), de otras
instituciones como Cooperative for Assistance
and Relief Everywhere (CARE), la Universidad
Politécnica Salesiana, de la base de datos del
Registro Oficial de la Republica del Ecuador vy li-
bros publicados en relacidn al tema de investi-
gacidn. Las palabras clave que se utilizaron para
la busqueda fueron vitalismo, positivismo, cos-
movision andina e interculturalidad.

Los criterios de inclusion fueron estudios publi-
cados en internet o impresos, de los ultimos
cinco afos, con un enfoque filoséfico de los
diferentes tipos de medicina, que abordan el
tema de interculturalidad. Se excluyeron los
articulos cientificos que segun criterio del autor
realizan una descripcién parcializada de
cualquier tipo de medicina.

Se seleccionaron articulos descriptivos, en el
caso de ser leyes que estén en vigencia y de au-
tores u organizaciones reconocidas a nivel na-
cional e internacional, los cuales fueron
clasificados en seis 6 categorias: interculturali-
dad, interculturalidad en salud, interculturali-
dad entre sistemas médicos, positivismo,
vitalismo vy filosofia ancestral.

3. Resultados

En las bases de datos consultadas y la revisidon
de libros impresos, se encontraron 357 que in-
cluyen los temas de interculturalidad, cosmo-
vision  andina, vitalismo y positivismo
relacionados al campo de la salud, de los cuales
se seleccionaron 56 tras aplicar los criterios de
seleccion.

De los 56 articulos y capitulos de libros que se
analizaron, 30 cumplieron con los criterios de
inclusion y realizan aportes tedricos que ayu-
dan a encontrar espacios de encuentro entre
los diferentes tipos de medicinas; los 26 exce-
dentes fueron descartados por no aportar a los
objetivos del estudio, ya que presentaban pos-
turas fundamentalistas sobre sus principios
filoséficos, que impiden la construccién de la
interculturalidad en el campo de la atencién en
salud de la poblacién (Figura 1).

4. Discusion
4.1 Interculturalidad

En paises como el Ecuador es necesario consid-
erar esta categoria, por ser una sociedad com-
puesta por varias culturas, y que la

Interculturalidad y salud
Cosmovision Andinay salud 125

112

Vitalismo y salud 97
Positivismo y salud 83
¥
Total de articulos encontrados
357
'
Tras aplicar criterios de seleccién
56
v
N EEE— Lectura critica
Descartados
26

4

Bases de datos de Leyes Libros. Fisicos
2 3

Revistas inexadas

Organismos e instituciones

17 8

Figura 1. Diagrama de flujo de la seleccién de articulos. De los articulos inicialmente considerados se incluyeron 30.
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interculturalidad debe ser construida en todos
los sectores del quehacer nacional: salud, edu-
cacién, justicia, economia, etc.

La interculturalidad es un concepto dinamico,
producto de las relaciones que se dan entre di-
versos grupos humanos o sistemas culturales
heterogéneos, que conforman una sociedad, a
partir de reconocer y respetar sus diferencias
(3,10), en un didlogo que parte de reconocer
los saberes del otro y que pueden sumarse al
conocimiento cientifico.(11)

Actualmente la salud publica tiene varios retos
entre ellos el de incentivar la cultura de la di-
versidad, a fin de entender esa ambivalencia
estado-sujeto y comprender que, desde la
otredad, el didlogo intercultural tiene mucho
que aportar a fin de comprender los conceptos
de salud y de enfermedad a partir de las viven-
cias y alternativas de base social.(12)

4.2 Interculturalidad en salud

La UNESCO realiz6 en México la "Conferencia
Mundial sobre las Politicas Culturales" en la que
la comunidad internacional define la cultura
como el conjunto de los rasgos distintivos, es-
pirituales y materiales, intelectuales y afectivos
gue caracterizan a una sociedad o un grupo so-
cial, por lo tanto engloba las artes y las letras,
los modos de vida, los derechos fundamentales
del ser humano, los valores, tradiciones vy
creencias. La cultura es diversa segun los gru-
pos humanos que existen en el planeta, por lo
tanto, reconocer esta diversidad debe ser una
fuerza motriz del desarrollo, para el didlogo en-
tre civilizaciones y culturas, para el respeto y la
comprension mutua.(5)

Segun Albéd, existen dos polos para la construc-
cion de la interculturalidad mi identidad y la
identidad del otro u otredad o alteridad (4), es-
tos dos polos aplicados a la salud vendian a ser
el personal de salud y el paciente, los primeros
con un enfoque biopsicosocial de la salud
segln la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) vy el segundo con una concepcion dis-
tinta de la salud y la enfermedad que parte de
su propia vivencia y entorno cultural, este didl-
ogo intercultural se vuelve complejo si se con-
sidera que en el Ecuador existen 18 pueblos y
14 nacionalidades.(13)
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Esta realidad produce un encuentro intercul-
tural entre la medicina convencional con todo
su base positivista y racional, sustentada en las
pruebas y concibe el tiempo lineal (14); las
medicinas ancestrales que en el caso de la cos-
movisidon andina es mas de la complemen-
tariedad, la correspondencia, la reciprocidad y
el tiempo es ciclico (15) y las medicinas comple-
mentarias que en el caso de la homeopatia,
tiene sus bases en el vitalismo.(16)

4.3 Interculturalidad entre sistemas médicos

Achig, sintetiza el concepto de sistemas médi-
cos desde la antropologia sociocultural como
un modelo en el que es posible distinguir una
dimensién conceptual y otra conductual que
responde a las necesidades del entorno cultural
en donde se origina, y es el conjunto de mode-
los explicativos de la salud y la enfermedad,
junto con los agentes terapéuticos, practicas y
tecnologias al servicio de la salud individual y
colectiva.(19)

El MAIS-FCI desarrolla el enfoque intercultural,
como un medio que permita la interrelacidon
entre culturas sanitarias distintas, que se da en-
tre los proveedores de salud quienes tienen
concepciones y practicas diferente, permi-
tiendo asi responder de forma adecuada a la
poblacién, que por su composicién demanda
distintas formas de atencién en salud.(2)

4.4 El Positivismo

El positivismo ha sido la base filosdfica para el
desarrollo del conocimiento cientifico actual y
segun Alva et al (20), Unicamente admite como
real los hechos, sus relaciones, y admite como
vdlidos Unicamente los datos que son sensible,
medibles y cuantificables y rechaza toda con-
struccidn tedrica que pudiera hacerse.

El paradigma positivista presenta algunas carac-
teristicas que, segln Durdn, citado en Pérez
(21), incluyen: interés por explicar, controlar y
predecir la naturaleza de la realidad; la relacion
sujeto/objeto es independiente, neutral y libre
de valores; el objetivo es generalizar lo experi-
mentado a través de metodologias deductivas,
cuantitativas, centradas sobre semejanzas; esta
orientada a encontrar las causas y es libre de
valores para no contaminar los resultados.
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Sobre esta base la medicina convencional busca
la causa de la enfermedad, el dafio del tejido
que es visible a los ojos del investigador, y de
esta manera se establece una nueva relacién
con el objeto de estudio, de esta manera se or-
ganiza asi la vision positivista de la medicina y
todo su sistema de aproximacién al paciente,
diagndstico y tratamiento se basa en este prin-
cipio filosdfico.(22)

Con la propuesta del positivismo solo lo medi-
ble es vdlido, los numeros no mienten, por lo
tanto las ciencias respetables con las duras,
cuyas estrategias de intervencion eluden lo su-
perfluo, y neutralizan lo subjetivo, aislan el ob-
jeto de estudio; por eso sus valores se centran
en el reduccionismo y en la objetividad.(23)

Actualmente se trata de explicar que tanto la
medicina cientifica (MC) como la medicina
basada en al evidencia (MBE) se diferencia del
positivismo en que si construyen teorias, elab-
ora hipodtesis para explicar la realidad a través
del método deductivo o inductivo, y generaliza
sus resultados a través de herramientas como
el valor p y el intervalo de confianza, para dar
una respuesta cierta al problema planteado vy
que en la actualidad existen metodologias
tanto cualitativas como cuantitativas que ayu-
dan a explicar la realidad.(20) Si bien se da toda
esta explicacidon tedrica para diferenciarla del
positivismo, no se puede negar que tiene ele-
mentos del positivismo para explicarse los
fendmenos de salud y enfermedad.

4.5 Vitalismo

El vitalismo es una postura filoséfica que ex-
plica la existencia del ser humano, como una
creacion distinta a las demas, dotado de una
energia particular que le separa de los objetos
inmdviles. Esta energia que no se la puede re-
ducir a términos mecanicos y fisico-quimicos
recibié varios nombres como el de fuerza vital
por Bernard, fuerza dominante por Reinke o
entelquia por Driesch. Por lo tanto, para el vi-
talismo existe una fuerza que organiza las fun-
ciones vitales en cualquier organismo de
manera sincronica, calculada y armoniosa.(24)

Este paradigma filoséfico considera que Ia
fuerza vital es la responsable de mantener la
salud y la vida y que se encuentra unido al
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cuerpo fisico en forma indisociable. Para el vi-
talismo la enfermedad ocurre por el desequilib-
rio del principio vital o por lesiones fisicas en la
organizacion de las partes del cuerpo. Este con-
cepto se lo puede ampliar a otros sistemas
médicos como |la medicina tradicional china y la
medicina tradicional indu, la Ayurveda, (25),
gue se le conoce con el nombre del Chi (26) y
los Doshas respectivamente.(27)

Desde esta perspectiva el vitalismo se aleja del
pensamiento cartesiano-mecanicista imperante
y comprender al ser humano como una unidad
fisico energética o fisico, mental y espiritual,
presente en una dimension material (el
cuerpo), y una sutil dimensién inmaterial que
no puede ser aprehendida por los cinco senti-
dos. Sin embargo los avances de la ciencia
moderna, pueden ayudar a comprender las
conexiones de la teoria vitalista con el electro-
magnetismo o las teorias de campo.(28)

Desde esta concepcion se define a la salud
como el equilibrio de la fuerza vital, por lo
tanto, abarca desde lo organico a lo filosoéfico,
pasando por lo mental, ubicando a cada pa-
ciente en un contexto social complejo, sin por
ello perder su individualidad.(16)

4.6 Filosofia Ancestral

Las medicinas ancestrales tienen una concep-
cion de la realidad a partir de su contacto con Ia
naturaleza, tal es el caso de los pueblos indige-
nas de la sierra ecuatoriana que consideran a la
salud, como el equilibrio energético producto
de la armonia entre el individuo, la sociedad y
el cosmos; en los tres mundos de la naturaleza:
hawapacha (mundo relacionado con el universo
y las fuerzas creadoras del cosmos), kaypacha
(mundo del aqui, la naturaleza tangible) y uku-
pacha (mundo de las creencias, de los sucesos
o fendmenos) (29); este concepto de salud es
diferente al de la OMS que esta vigente desde
1948.

Esta cosmovisidon tiene cinco principios: el de
correspondencia en que cada elemento se
comprende desde su opuesto: lo universal
desde lo particular, lo externo desde lo interno,
lo grande desde lo pequefiio y la claridad desde
la obscuridad. El principio de la complemen-
tariedad que expresa que nada existe de man-



Inca Ruiz

revistas.espoch.edu.ec/index.php/cssn

era individual, asi se tiene el sol y la luna, la luz
y la oscuridad, el dia y la noche, el ruido y el si-
lencio, el calor y el frio, el hombre y la mujer, la
lluvia y la sequia, el bien y el mal, la vida y Ila
muerte. El principio de la relacionalidad que se
refiere que lo cdsmico no puede existir sin sus
partes y viceversa. Es decir nada estd aislado,
todo estad conectado, asi por ejemplo el runa
(ser humano) estd conectado con otros runas,
con otros runas y forman las relaciones so-
ciales, con el Hawapacha que le brinda luz y os-
curidad, con el kaypacha que le ofrece los
alimentos y el agua y con el Ukupacha donde
estdn los ancestros que guian a la comunidad.
El principio de la reciprocidad que hace refer-
encia a la correspondencia de las acciones y
gue se manifiesta en la minka (trabajo comuni-
tario), el ayni (cooperacion y solidaridad recip-
roca) y la mita (trabajo por turnos). Finalmente
el principio de la ciclicidad que cuestiona la lin-
ealidad del tiempo y espacio del pensamiento
occidental.(15)

La construccién de un sistema de salud que in-
tegre la medicina convencional con las ances-
trales y complementarias, debe partir por
comprender los principios filoséficos que inspi-
ran a cada a cada una de ellas. Se debe evitar
valorar al otro sistema médico a partir de la
filosofia a la que se pertenece, para no generar
obstdaculos sino mas bien descubrir espacios de
relacién que valoren lo que el otro puede apor-
tar por la salud de la poblacién.

Los principios filoséficos que rigen los difer-
entes tipos de medicinas, han inspirado los
conceptos de salud de cada una de ellas, asi
para la medicina convencional es el completo
bienestar fisico, mental y social y no sdlo la
ausencia de afecciones o enfermedad.(30) Para
la homeopatia es el equilibrio de la energia vital
(16, 17, 18) y para la medicina andina es el
equilibrio del ser humano con la naturaleza.(15)

Existen diversas visiones para observar el pro-
ceso salud enfermedad, y los espacios de didl-
0go que se puedan generar entre las tres
medicinas o separadamente entre dos de ellas,
son fundamentales para una mirada horizontal
del otro y en la diversidad construir la comple-
mentariedad, teniendo como Unico objetivo la
salud del paciente. Es necesario reconocer que
quizds habrd mucho o poco en que no se pon-

hedicing
Corwencional
{Positivismo)

[CEspacios de didlogo

hedicina
Ancestral
{Cosmovisiones)

hedicinas
Alternativas
(vitalismo)

Figura 2. Espacios de encuentro en un modelo
intercultural de salud. Los espacios convergen entre las
distintas visiones de las medicinas.

dran de acuerdo nunca y estd bien puesto que
si cualquiera de ellas se deja absorber por otra
estard perdiendo su identidad y sufrird un pro-
ceso de transculturacioén (Figura 2).

Estos espacios de didlogo que se pueden en-
contrar los tres tipos de medicinas, segun la
representacion de la Figura 2, pueden incluir:
curar al paciente, el uso de la fitoterapia, el
trato humanizado, la medicina basada en evi-
dencia, el analisis del paciente desde una visién
mas integral, el intercambio de conocimientos
generando un aprendizaje muto y dindmico. Si
no se llega a encontrar estos y si cada una de
las culturas médicas se cree superior a otra, o
incluso quiere eliminar al otro caerian en lo que
se conoce como Fundamentalismo.

5. Conclusiones

Cada sistema médico reconocido por el MAIS-
FCl se basan en principios y metodologias que
le son propios. Asi el positivismo es |la base de
la medicina convencional. Para las medicinas
ancestrales cada una de ellas tiene una visién
del mundo y la naturaleza que le es muy partic-
ular. Por ejemplo, la cosmovisiéon andina y las
medicinas complementarias igualmente tienen
una base filoséfica sobre las que desarrollan
todo su sistema médico como la homeopatia en
el vitalismo.

La construccién de la interculturalidad entre los
diferentes sistemas médicos implica partir del
respeto y el conocimiento del otro para generar
espacios de didlogo intercultural, de tal manera
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que los tres tipos de medicinas puedan trabajar
juntos en beneficio de salud tanto individual
como grupal de la poblacién.
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