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|.  INTRODUCCION

La tasa de morbilidad infantil por enfermedades diarreicas ocupa el
primer lugar en E] Salvador; ésta asciende a 3,039 por 100,000 habitantes
(Ministerio de Salud Piblica y Asistencia Social, 1985). La poblacién mas
afectada por estos procesos morbidos son los nifios menores de cinco afos,
teniendo como resultado un deterioro en su estado nutricional y, secunda-
riamente, una reduccion en su capacidad inmunoldgica, colocandolo en situa-
cion de riesgo. Debido a estas elevadas tasas, el Ministerio de Salud PQ-
blica y Asistencia Social de El Salvador cred el Programa de Conhtrol de
Enfermedades Diarreicas y Rehidratacidn Oral (CEDRO). Los principales obje-
tivos de este programa son reducir la morbilidad a través de acciones de
educacién y saneamiento ambiental y la mortalidad, a través de la promocidn
de la terapia de rehidratacidon oral. Como parte de este programa, se hizo
una investigacion de caracter antropoldgico para identificar los conocimien-
tos, actitudes y practicas (CAP) que tienen las madres de nifios menores de
cinco afos sobre las enfermedades diarreicas, el cuidado y alimentacion de
sus hijos durante la diarrea, los medios de comunicacién y los recursos de

salud disponibles.

El presente documento es el informe final de estas investigaciones an-

tropoldgicas.



[l. OBJETIVOS

Los objetivos de la presente investigacién fueron los siguientes:

A. Objetivo General

- ldentificar los conocimientos, actitudes y practicas (CAP) que

tiene la poblacién en relacién a las enfermedades diarreicas

en nifios menores de cinco afos.

Obtener informacién acerca de conocimientos, actitudes y préc-
ticas (CAP) de la poblacién sobre la utilizacién de los recur-
sos de salud disponibles en la comunidad, especialmente para el

tratamiento de la diarrea.

B. Objetivos Especificos

Identificar las causas, signos y sintomas de diarrea reconocidos
por la poblacién.

Identificar las diferentes medidas que utiliza la poblacién para
prevenir y curar las enfermedades diarreicas.

Identificar algunos factores que inciden en la prevalencia de
morbimortalidad por diarrea (précticas higiénicas, tratamiento,
alimentacién).

Contrastar la visién de la comunidad con la del servicio oficial

de salud en relacién a las enfermedades diarreicas en nifios me-

nores de cinco anos.



'1). METODOLOGIA

A. Seleccion de la Comunidad

La seleccion de la comunidad se realizd tomando en cuenta los si-
guientes criterios:
- Poblacidon maxima de 3,000 habitantes
- Tener en la comunidad un recurso oficial de salud, como minimo
un puesto de salud, o tener accesibilidad a un servicio proximo
- Ofrecer mayor seguridad para las investigadoras (adrea no conflic-
tiva)
En base a estos criterios, se selecciond el cantdn E) Zapote, juris-
diccidon de San Francisco Menéndez, departamento de Ahuachapan.
En la seleccidn de la localidad, participd el equipo coordinador del

estudio y la asesora del INCAP, tomando en cuenta las observaciones que hi-

cieron los educadores regionales.

B. Materiales y Métodos

Para el estudio en la comunidad, se utilizdo el método etnografico,
que consiste en una combinacidn de técnicas, observaciones y entrevistas
informales y a profundidad sobre los conocimientos, actitudes y practicas
en los temas de interés.

También se hicieron sesiones de grupos focales para reforzar y/o
complementar la informacion cualitativa obtenida mediante el método etnogra-
fico. Para llevar a cabo la investigacidn, se utilizaron las guias de ob-
servacién y entrevista (con algunas modificaciones) que figuran en el Manual

de Estudios Antropologicos Aplicados a la Salud y Nutricidon que contiene el

protocolo general de estas investigaciones.



C. Sujetos

En la comunidad del estudio, se seleccionaron 15 familias informan-
tes. Previo a la seleccidon de las 15 familias, se realizd un censo que per-
mitid identificar las familias con nifios menores de cinco afos. Las infor-
mantes deblan ser madres con un nifio menor de cinco afios y mostrar un espon-
taneo deseo de colaborar con la investigadora de campo. De las familias no
incluidas en la muestra, se tomd un.grupo de madres (entre 15 y 20) para

participar en los grupos focales.

D. Personal

El estudio fue realizado por una persona con contrato especial y
con experiencia en investigacidon de campo.

Las sesiones de grupos focales fueron desarrolladas por la supervi-
sora y la trabajadora de campo. La investigadora de campo permanecid con-
viviendo en la comunidad durante siete semanas consecutivas en casa de una

familia que no estaba dentro de las seleccionadas para el estudio.

E. Periodo de Estudio

Esta investigacion se llevo a cabo del 29 de julio al 13 de sep-

tiembre de 1985,
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V. RESULTADOS A NIVEL DE LOS HOGARES

A. Informaclién General

1. Caracteristicas geogrdficas y ecoldgicas

E1 cantdn El1 Zapote pertenece a la Jurisdiccién de San Fran-
cisco Menéndez, Departamento de Ahuachapdn, regidn occidental de salud de
El Salvador. Colinda al norte con el cantén Cara Sucia, jurisdiccidén de
San Francisco Menéndez, al sur con el Océano Pacifico, al este con el can-
ton de Garita Palmera, jurisdiccion de San Francisco Menéndez, y al oeste
con el cantdén La Barra de Santiago, jurisdiccidn de Jujutla y Guatemala a
una distancia de aproximadamente 7 Kms. Un canal de agua salada atraviesa

parte de esta area que, en general, es plana y arenosa.

El acceso a este cantdn se logra a través de una carretera
de tierra de una via la cual es transitada por vehiculos de doble transmi-
sion, de camiones y de carretas haladas por bueyes. Los camiones salen del
cantdon El Zapote los dias sabados y domingos dirigiéndose hacia Cara Sucia
y los pasajeros pagan E2.50]por viaje. Otra manera de llegar es haciendo
uso de los transportes fluviales como lo son los cayucos y las lanchas. EI
precio de este transporte es de £0.40 en cayuco y de £20.00 en lancha por
persona. Estos se dirigen al embarcadero del cantdn Barra de Santiago, de
donde se toma un autobus o camidn que va al municipio de Sonsonate o se di-

rige al cantdn Cara Sucia.

La moneda nacional es el Colén. El1 cambio oficial es de £5.00 por
US$1.00.



2, Distribucion demografica

La poblacidn total aproximada es de 1,493 habitante52

s Caracteristicas econdmicas

En esta comunidad existen pocas fuentes de trabajo asalaria-
do y es por ello que algunos pobladores emigran a San Salvador o a Guatema-
la en busca de mejores oportunidades salariales. Otra parte de la pobla-
cidén se dedica a la pesca de camarones, ''punches'' (cangrejos de rio), "jai-
bas'' (cangrejos de mar), asi como de ciertos peces. Este producto lo ven-
den en el cantdén Barra de Santiago. Otros en cambio, se dedican al oficio
de sastres, carpinteros, tejedores de atarrayas, guardianes en algunas ca-

sas de veraneoy ciertas mujeres salen a vender fruta de la estaciodn.

En esta zona se cultiva maiz, tomate, chile dulce, pepino,

coco y estacionalmente el cacahuete, la sandia, el ajonjoli y la yuca.

En las tiendas ubicadas en el canton El Zapote solamente se
encuentran articulos de primera necesidad. Usualmente van al mercado de Ca

ra Sucia a comprar enseres asi como otros alimentos que no pueden comprar

en este canton.

L. Organizacidn politica y social

Hay dos funcionarios que son el comandante local y el comi-

sionado cantonal.

Datos obtenidos del censo que llevdé a cabo el Ayudante Rural de Salud.



Este cantdn carece de los servicios piblicos de correos y AN
TEL, asi como una red de aqua potable. Cuenta con alumbrado eléctrico, un
Puesto de Salud y un Centro Rural de Nutricidén, en donde reciben a nifios en
tre las edades de 2 a 5 aflos, y es atendido por madres del cantén quienes
han sido previamente capacitadas. Hay tres iglesias evangélicas y una ca-

sa de oracidén catdlica.

Los pobladores se reunen en Semana Santa y para celebrar la
Independencia, la celebracidon de esta Gltima es organizada por los profeso-

res de la escuela.

5. Educacidén y comunicacion

Hay una escuela de educacidn basica que llega hasta el sépti
mo grado. Las emisoras que se escuchan son las siguientes: YSCB de Sonso-
nate; la Cadena Central (YSKT), Circuito YSR, y la YSKL de San Salvador; Ca

dena Sonora de Santa Ana y Radio Mundial y Radio Rosa de Guatemala.

S6lo el 1% de la poblacién posee televisores, sin embargo,
se observd que la mayoria de la poblacién tenia radio. No se conoce el uso

de periddicos ni de otro tipo de publicaciones.

6. Recursos de Salud

a. Tradicionales

ET primer recurso de salud disponible a un nifio enfermo

es su madre. Ella es quien primero se da cuenta de los cambios fisicos



y de comportamiento que sufren sus hijos por enfermedad. A través de los
signos y sintomas que presenten, ella diagnostica el mal que los aqueja y
en base a ello medica. Si el nifio continGa enfermo, la madre decide qué

recurso de salud es el indicado.

La suegra de la sefiora juega un papel importante en la
salud de los nifios. Su hija politica usualmente le consulta sobre la etio-
logia de la enfermedad y el tratamiento de la misma. La opinidn de las
abuelas (madres maternas) también es tomada en consideracién, sin embargo,
el dictamen de la madre politica tiene mads peso. Una informante menciond
que buscaba a su vecina para que ella preparara remedios de origen natural

con el fin de '"quitarle la diarrea' a su hijo.

En este cantdn vive una ''sobadora' v curandera. Ella

curs *ade tipr & orfep~as cdae Tebks oF , »

' ‘ Loy

te

unc de ellos no se especificd, se supone que prefieren buscar al recurso lo
cal ya que el otro implica que tienen que hacer uso de transporte y, por lo

tanto, mas gasto de dinero.

b. Modernos

El cantdn El Zapote cuenta con un Puesto de Salud que
es conocido por la poblacién como ''la clinica', en la cual laboran una auxi
liar de enfermerfa, un colector y un ordenanza quienes viven en esta comuni
dad. Cada miércoles llega un médico y una enfermera graduada a ofrecer con

sulta externa.



Las actividades del Ayudante Rural de Salud estan centra
lizadas en el cuidado de la madre y el nifio en relacidon con el medio ambien-
te. Esto lo hace a través de visitas periddicas (cada dos meses) en la cual
da consejos sobre salud. Sus servicios son gratuitos. Anteriormente regala
ba suero oral pero en la actualidad ya no lo hace. Algunas informantes indi

caron que lo buscaban porque tiene ''conocimientos de ello' (enfermedades).

B. Descripciéon de la Muestra

Las 15 familias seleccionadas para este estudio tienen un promedio
de seis miembros cada una. La mayorfa de éstas (12) estdn constituidas por
uniones maritales libres (''acompafiado'') y las tres restantes estan casadas
legalmente. La edad promedio de las madres estudiadas en de 27 afios de
edad (en un rango de 18 al 69 afios). Cada una ha tenido un promedio de cin-
co hijos y s6lo una informante reportd la muerte de un hijo durante el Glti-
mo afio. Ademas, habTa un total de 35 nifios de 0 a 5 afios de edad (en un interva-
lo de cuatro meses a cinco afos) en las familias de la muestra. La mayorfa
de las familias (7) son catdlicas. Se reportaron cuatro evangélicas y cua-
tro familias no tenian religion. Se puede observar que ninguna de las dos
doctrinas religiosas tienen muchos feligreses. EIl promedio de grados gana-

dos en la escuela es de tercero. Ademds se reportaron diez padres y ocho ma

dres anal fabetas.

El techo de las viviendas estd construido con hojas de palma, las
paredes estan hechas de vena de hoja de coco o bien de tablas de madera, vy,

generalmente, el piso es de tierra. Estas casas en su mayoria tienen dos

cuartos, uno sirve como dormitorio y el otro como cocina. El lugar en donde
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elaboran los alimentos se llama '"polletdn''”., EIl agua la obtienen de pozos

que se encuentran a pocos metros de las viviendas.

La basura se mantiene en los alrededores de la casa o la tiran al
""zanjén'"' (canal de agua). La mayoria de las informantes expresaron que la
basura es quemada o que hacen hoyos para enterrarla, sin embargo, se obser-
vO que no sucede como 1o indican las informantes ya que sdlo la tiran en los

alrededores de la casa. Las aguas servidas se tiran en la tierra.

Las clases de servicios sanitarios que hay son letrinas e inodo-
ros; los que no tienen de estos .defecan a la orilla del "zanjén'"' o bien en
una area alejada de la casa. Otra forma de instalacidon para este propdsito
son una paredes sin techo que separan el area de defecacidn de los adultos;

los ninos hacen sus necesidades en cualquier parte.

Algunas de estas casas cuentan con servicio eléctrico, pero no ha

bia el dia de la entrevista. Ellas mencionaron que ''pasaban dfas sin luz'.

Se observdo que las familias poseen aves de corral como gallinas vy

patos, ademads de perros o cerdos.

C. Enfermedades Diarreicas

1s Diarrea ''suave'' o ''pasajera"

La enfermedad diarreica mads comin en este cantdn es la dia-

rrea o ''pasadera'. En cuanto a su etiologia, se cree que en el estdmago se

Es una plataforma hecha de lodo o de ceniza sostenida con cuatro palos de
madera o bien con una base de adobe, de lodo, en donde se cocina.



cuecen los alimentos a una determinada temperatura que a veces es alterada
teniendo como resultado diarrea. La temperatura del estdmago se puede alte
rar al comer camarones, pescados y elote tierno, ''de primera cosecha', que
son considerados alimentos ''frios'. Estos '"'enhielan'' el estdémago y lo ''em-
botan'' (se infla, se llena de gases). También las frutas, como las guaya-
bas que crecen en el campo libremente y son apetecidas por los nifios, son
alimentos ''frios' y, cuando se ingieren en cantidades excesivas, desequili-
bran la temperatura del estdmago, causando transtornos estomacales. Asimis
mo, el exceso de grasa en las comidasq ""corrompe't el estbmago, es por ello
que no hay que darles ''comidas mantecosas'' (fritas en manteca). Cuando los
nifios no mastican la comida, se la tragan entera, el estémago ''no la cue-

Ce”

y se enferman. S&6lo una informante menciond que la leche materna fue
la causa de la diarrea de su hija lactante ya que ella comié algo que le

"molestd'" y se lo pasd a su hija a través de la leche.

En invierno el clima es helado y, por lo tanto, puede afec-
tar la temperatura del estdmago. Ademds, los nifios caminan descalzos y el
frio de la tierra penetra por las extremidades ''embotando' el estdmago.
También es en esta época cuando las moscas se reproducen en
mayor cantidad. Las informantes estan conscientes de que las moscas
'‘"tienen'" microbios y los alimentos que estan ''mosqueados'' o ''pasados por

las moscas'' causan diarrea.

Entre los signos de la diarrea estd, en primer lugar, que la

consistencia del "pupd' es '"'aguada', "floja'" (acuosa) y es de un ''sélo pito"

Comida se refiere a todo alimento procesado ya sea ahumado, cocido, enla-
tado, etc.



(deposiciones ininterrumpidas). Asimismo, algunas informantes indicaron que
sus hijos tenfan ''pasadera'’ cuando estaban con diarrea y a veces les ''salfan
con ligones' (moco fecal). El estémago cambia de forma, se pone ''embotado',
''soplado'' o '""inflado''. También se ''estraga' (no quiere recibir alimentos),
y a veces, les ''‘agarra vomitos'' o les da dolor de estomago. Usualmente los
nifios con diarrea ya no quieren comer, se ponen decaidos y se quejan demasia

do del malestar o dolor de estdmago. La madre no los obliga a comer.

Estas madres no consideran a esta diarrea o ''pasadera'' como
"'peligrosa''. Sin embargo, la mayorfa de ellas menciond que en algunas oca-
siones sus hijos presentaban signos que sugieren deshidratacidn: los ojos
hondos, ojerudos y, a veces, amarillosos; la cara ''chiquitia y jalada''; pi-
den bastante agua por la ''sequia que tienen en la boca'; se ''ponen pechitos"

(desnutridos). Ademds de estos signos, ellas expresaron que también se po-

nfan 'bien deshidratados'!

La alimentacién de los nifos enfermos con diarrea cambia. No
deben comer alimentos '"'frios' tales como el pescado, el camardn, el frijol
y el arroz, ademas no se les deben de dar comidas que tengan manteca porque
eso les ''corrompe' mas el estdémago. S&lo dos informantes mencionaron que
dejaron de amamantar a sus hijos con diarrea porque les hacia mal la leche
materna. Otras por el contrario, especificaron que 'esta leche era la Gni-
ca que los sostenia' (durante la enfermedad). Las comidas que los nifios
con diarrea si pueden comer son las verduras pero éstas deben de estar ''sal
cochadas'' (cocidas en agua con sal). Pueden comer el queso, huevo y torti-

11a en pedazos. Las madres mencionaron también que deben tomar bastantes

lTquidos y les preparan sopas de papa y de ayote con loroco. EIl agua de



coco les ha sido recetada por los doctores como substituto del suero de re-

hidrataciéon oral. Otras madres mencionaron que le daban''agua''de arroz a sus

hijos enfermos con diarrea.

Como se menciond anteriormente, la madre es el primer recurso
de salud que tiene un nifio enfermo. Ella es quien diagnostica y , en base a
su diagndstico, decide el tratamiento a seguir y administra los medicamen-

tos que el nifio debe tomar.

Las informantes de esta comunidad utilizan 34 farmacotécnicas
di ferentes para curar la diarrea o ''pasadera''. Los remedios que mas utili-
zan son los antidiarreicos Yodoclorina y Bismutina que se disuelven con agua
o bien con una droga cruda. La Bismutina la mezclan con 1limén y/o hojas de
anono colorado, en cambio al Yodoclorina se administra usualmente con agua.
Ademads, de estos antidiarreicos utilizan el antiacido Alka-Seltzer que pue-
de ser administrado s6lo o mezclado con 1imén y/o almidén. También utilizan
las drogas crudas como la semilla de aguacate, la semilla de zunca o zunzapo
te y la semilla de jocote marafidén, estas se cuecen y el agua fria se da a be
ber como ''agua de tiempo”B. Asimismo las frutas como el coco y la guayaba
también son utilizadas pero éstas se deshacen y se dan en una ''séla toma"
(una sola vez). Otra informante indicd que le hacia al nifio ""bajos de agua

tibia", que consiste en sentarlo en agua tibia por un periodo de tiempo por-

que tiene '"enhielado' el estémago. En el Apéndice 1, se encuentra la lista

de farmacotécnicas que utilizan para curar la diarrea.

Si los medicamentos que la madre administra no tuvieron el

efecto deseado, entonces ella solicita las opiniones de sus parientes o

5 Esto significa darsela todo el dia cuando los nifos piden agua.



vecinos. Usualmente éstos diagnostican y aconsejan tratamientos; sin embar
go, puede ser que la madre continle medicando hasta que alglin farmaco le ha
ga efecto a su hijo. De las 15 informantes, cinco expresaron que solicita-
ron los servicios de una ''sobadora'' o curandero, dos de ellas aconsejadas

por un pariente o vecino. Ademads de estos recursos, las madres mencionaron
que a vaces solicitaban los servicios del Ayudante Rural de Salud, de la

partera y de unas ''hermanas evangélicas''. Catorce de ellas visitan el Cen-

tro de Salud como Gltimo recurso para curar a su hijo de diarrea.

2. Diarrea ''grave o peligrosa'

Después de varios dias de estar con diarrea el ''pupl" pierde
su forma siendo 'pura agua''. Las deposiciones de los nifios se vuelven mas
frecuentes, al mismo tiempo pueden sufrir de vomitos y, segln las informan-

tes, pueden pasarse el dia entero en este estado.

Las madres tienen bastante miedo a este tipo de diarrea. En
algunos casos a los nifios les da el ''sueiio de la muerte'', es decir que no
despiertan para nada y se pueden ''quedar'' (morir). Ademds, por la debili-
dad, se mantienen acostados y llorando o sblo quieren estar cargados. Asi-
mismo, a los nifios se les pone el estdmago con pliegues y no quieren comer.

La boca se les pone seca, ''les agarra una gran sequfa''.

Las informantes no mencionaron un tratamiento especifico pa-
ra este tipo de diarrea. Sin embargo, cuatro de ellas mencionaron
algunos tratamientos diferentes tales como: jugo de 1imdén con almendra
deshecha; té de 1imdén con manzanilla y 'dulce de atadd' (panela), o '"Pacili-

na'" (Penicilina) y, la Gltima, menciond que en este estado era bueno darles

sSuero.



3. "Empacho'

Los nifios se ''empachan'' porque no comen a sus horas y cuando
lo hacen comen con demasiada hambre, comen mas de lo necesario o una comida
mal preparada. Sd6lo una de las quince informantes menciond un caso de dia-
rrea por ''empacho''. Su hija tenia ''sequia'' en la boca y estaba desganada,
tenTa vasca y el 'pupl se le volvid agua' (signo de diarrea grave). Visita
ron a un ''sobador' y é1 diagnosticd el tipo de diarrea: 'estaba empachada''.
El ''sobador' le dié a beber agua de ''brasas apagadas'' (mojadas en agua), pe

ro la madre no especificd si ''sobaron'' a su hija como parte de la curacidn.

4. "Lombrices'"

Se obtuvieron pocos datos sobre la diarrea causada por las
lombrices ya que las informantes sdlo indicaron los tratamientos a seguir.
Cuando las lombrices causan problemas estomacales es porque se han ''alboro-
tado'' v empiezan a circular por el estdmago causando diarrea, a veces salen
por la nariz, la boca o por el ano. Para calmarlas hay que ''recogerlas' ha
ciendo '""flotaciones'" (frotaciones) en el cuerpo. Estas frotaciones se ha-
cen con alguna planta como el ajo, el ipazote, la ruda o con alcohol. En
este caso, es el olor que expelen estas plantas lo que hard a las lombrices
regresar al lugar de donde salieron. De igual manera se hace una soguilla
de ajos que se pone en el cuello al nifio para evitar que las lombrices lle-
guen a la cabeza y salgan por la nariz. Las causas de por qué los nifios ad
quieren lombrices no se indicaron, ni cuales eran los signos y sintomas por

los cuales las madres se daban cuenta que los nifios estaban enfermos.



5. Colerin, disenteria, con retortijones

Pocas informantes mencionaron este tipo de diarrea; las que
lo hicieron expresaron su afliccion cuando sus hijos se enfermaban de ella
porque los sintomas son de una diarrea peligrosa y con sangre. El Unico
tratamiento que se menciondé fue la rafz de chichiriguaste hervida y adminis
trada como agua de tiempo. Cuando los nifios tienen diarrea con ''retortijo-

nes'' es que tienen dolor agudo en el estdmago.

6. ""Susto"'

S6lo una informante menciond que a los nifios les daba diarrea
por '"susto' y que la ''mollera'" (fontanela) se le bajaba. EI tratamiento que

indico fue el darle ”horchata”6 de hierba del susto.

7. Terapia de rehidratacidn oral

Todas las informantes conocen el suero oral, sin embargo, dos
de ellas mencionaron que no habian tenido la oportunidad de usarlo. ET lu-
gar en donde les ensefiaron a prepararlo fue el Puesto de Salud. Hubo una ma

dre que utilizd el suero Pedialyte como vitamina para su hijo.

Ellas preparan el suero oral poniendo a hervir un litro de
agua y luego disuelven el contenido del sobre. Los recipientes que usan
son tazas sin indicar cuantas de estas hacen un litro. Una de ellas indicd
que cuatro ''pachadas' (cuatro biberones de ocho onzas) hacen un litro, otra

en cambio dijo que lo hacfa "al calculo" (sin medida exacta).

6 ''Horchata' significa moler una planta y el jugo es lo que se utiliza como
remedio.
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Cuando se les preguntd qué persona de su comunidad desearia
que fuese la explicara el uso de un remedio nuevo para la diarrea, menciona
ron que el Ayudante Rural de Salud porque ha recibido cursillos; también po

dria ser el doctor o la enfermera del Centro de Salud.

D. Crecimiento y Desarrollo

1. Embarazo

Cuando una mujer ''pierde su regla' o su menstruacidn a
los dos o tres meses, sabe que estd embarazada; sin embargo, siempre busca
a la matrona para que le confirme el embarazo. La mayoria de las mujeres
embarazadas solicitan los servicios de la matrona para su control prenatal.
Ademds, la matrona las refiere a control prenatal en el Puesto de Salud7
para que ''les pongan las vacunas”8 Anteriormente, las mujeres embaraza-
das sdlo solicitaban los servicios de la matrona.

Fueron pocas las informantes que reportaron sufrir alguna
"molestia'' durante su embarazo, como desmayos, Mareos, vOomi tos,!lestragarse
de comer' (no desear la comida) o "asco'' (repulsién a los alimentos).

Todas las madres estuvieron de acuerdo en indicar que no
se deben hacer grandes esfuerzos durante el embarazo porque se les ''puede
venir el nifio'' (amenaza de aborto). Sin embargo, se observd que las muje-
res embarazadas continuaban con sus tareas cotidianas, como acarrear agua

del pozo y otros quehaceres domésticos, hasta el momento de dar a luz.

)

No es una disposicidn por parte del Ministerio de Salud PiOblica vy
Asistencia Social.

8 Es obligatorio que toda embarazada sea vacunada con toxoide antitetd-
nico o reciba una dosis de refuerzo, segin el caso (MSPYAS, 1974).



2. Parto

En esta comunidad, hay una partera autorizada, quien se en-

carga de atender a las parturientas en su casa de habitacidén y la mayoria
de las madres entrevistadas menciond que preferia dar a luz en la casa de
la matrona. Dos informantes indicaron que dieron a luz en su propia casa
porque alli '""les agarraron los dolores' (empezaron las contracciones) y ya
no puedieron movilizarse hacia la vivienda de la comadrona. Otra infor-
mante dio a luz en el Hospital de Maternidad de San Salvador, donde le hi-
cieron cesarea, pero no se indicd cudl fue la razon que motivd su traslado
hacia ese recurso de salud. La enfermera de esta comunidad atendid un
parto porque la comadrona no estaba en ese momento.

La mayoria de las mujeres mencionaron que durante su Gltimo
parto, no tuvieron molestias fuera de los dolores a causa de las contrac-
ciones. En cambio, se indicd que uno de los nifios venia ''maniado de la
cabeza'' (con el corddon umbilical alrededor del cuello) y otro nacid aho-
gado, pero la matrona lo volvio en si. La informante que dioc a luz en el
Hospital de Maternidad de San Salvador estuvo muy grave; ella pensd que
no podia quedar embarazada porque ''ya estaba esterilizada, operada', pero

resultd y ''por poco se muere'' durante el parto.

3. Postparto

Las mujeres en el postparto estan ''frias'' (débiles); por
lo tanto, su cuerpo estd susceptible a enfermedades. Para evitar compli-
caciones, las mujeres llevan a cabo una ''dieta'’ alimentaria, sexual y fi-
sica. No se deben tener relaciones sexuales durante este tiempo porque

pueden sufrir de infecciones en la vagina. La sangre también ha cambiado,



esta ''sensible y afecta' a los olores de ciertos alimentos. En general,

nd

las mujeres postparto no deben comer cosas ''chuquillosas''”, como el huevo,
el pescado, la cebolla, y el frijol, ni ingerir cosas ''frescas' porque
"arruinan la sangre'' y puede que ésta ''‘agarre'' mal olor, es decir, que ''la
sangre hieda'. La manera como se dan cuenta de que la sangre tiene un
olor desagradable es a través de los loquios. También deben evitar comer
alimentos con manteca porque les puede dar dolor en el vientre. Pueden
comer queso seco, tortillas, gallina y tomar chocholate

" Solamente dos informantes indicaron que asistieron a con-
trol postnatal. Una de ellas fue porque la matrona la refirido, y la otra
porque tuvo bastantes dolores. En cambio, las demds mujeres indicaron

que asistieron al Centro de Salud para que les pusieran las vacunas a sus

nifos y los inscribieran en el programa de Control del Nifio Sano.

E« Crecimiento y Desarrollo del Nino

La madre que estd embarazada usualmente ''se desgana'' o se "

es-
traga' (no quiere comer) y a veces vomita en los primeros meses. Una de
ellas menciond que a causa de los vomitos se deshidrataba, pero no bebia
agua. Posteriormente, estas molestias tienden a desaparecer (la madre
comerd mas alimentos o ingerirda la cantidad usual). Una informante indi-

cd que estas molestias se debian a que se le estaban formando ''las partes'

(los genitales) al feto.

9 "Chuquillo'" es el olor penetrante que tienen ciertos alimentos.

10 El1 chocolate lo beben para asegurar una buena produccidon de leche.



Las madres indicaron que se aumenta un promedio de 20 libras du-
rante el embarazo,con un intervalo de5a 30 1ibras. Egto se debfa a que el
''nifio se lo pedia' (el feto '"'pide comida'') y/o paraque''el nifio no saliera
desnutrido''. Sin embargo, tampoco es conveniente que el nifio nazca muy
gordo (alto peso) porque esto puede causar algin problema al dar a luz,
sobre todo, si la madre es'lhuy estrecha' (desproporcidn cefalopélvica).
Ahora bien, si el nifio nace desnutrido, también es un problema porque la
gente no lo va a querer ''chinear' (cargar). Ademis, las madres que tienen
hijos con bajo peso es porque no se alimentan bien. Segln lo indicaron
las informantes, el peso adecuado de un nifio al nacer es, en promedio, de
8 libras, con un intervalo de 4 a 10 libras.

Las madres de esta comunidad hablan de los infantes como ''tier-
N

nos Estos ''tiernos' son ''chiquitos' y s6lo maman, aunque también hay

que darles agua y de comer. Asimismo, no tienen control de esfinteres,
ensucian pafnales y hay que limpiarlos. En el desarrollo del habla, se
observa que los ninos lloran y pujan; otros, en cambio, tienen una jeri-
gonza]1, la cual sus padres no entienden y luego empiezan a decir ''papa"

y “"mama''. Adem3s, las madres mencionaron que mueven las manos y los pies,
agarran el pecho y lo muerden al momento de mamar, le tocan la cara v,

a veces, la arufian, también se meten objetos en la boca. Los '"tiernos'"

no caminan, gatean, pero ya comienzan a hacer intentos de pararse, aunque
no lo logran porque ''tienen los huesitos aguaditos''. Los "tiernos' se

asustan con el canto del gallo o cuando escuchan ruidos fuertes y no se

rien; posteriormente, lo haran.

11 Comunicacidn oral a través de sonidos, ruidos y otros.



Solamente tres informantes indicaron que a diferencia de los
""tiernos', los ''nifios'' ya caminan, comen sin ayuda de la madre y ya pue-
den hablar.

La mayoria de las madres respondid que lleva a sus hijos al
Centro de Salud para verificar su estado de salud y para que les pusie=-
ran o dieran vacunas. Algunas ya no fueron a las citas por falta de
tiempo y otras porque no tenian los £2.00 que deben dar como ''colabora-

cion voluntaria'' en el Centro de Salud.

F. Alimentacidn y Cuidado del Nifo

1. Lactancia Materna

Los motivos por los cuales las informantes de esta comunidad
dan de mamar son diversos. Uno de ellos es por los consejos que han escu-
chado de los médicos y enfermeras, asi como de la matrona que atiende los
partos en El Zapote. Las recomendaciones mencionadas fueron las siguientes:
la leche materna ''es el alimento mas completo'’, ''suple cualquier alimenta-
cion", y "es mucho mds vitaminada que la leche de bote'. Una informante
también menciond que ''el nifio siente el acercamiento con su madre'' y cuando
no se le da de mamar, ''crecen distanciados de ella'; ademds, 'es mis cdmodo
dar de mamar porque siempre la tienen (la leche) calientita''. Otras mencio-
naron que como no tienen los recursos econdmicos para comprar leche en polvo,
optar por lactar. La lactancia materna se inicia cuando les ha bajado la
ieche; esto puede ser en cuestidon de horas o hasta tres dias después del

parto.



Para asegurar que la leche mantenga su calidad durante los
primeros dias de la lactancia, la madre debe evitar la ingesta de naran-
jas y cocos. Estas frutas son '"frescas'' y provocan que la leche ''se ran-
cie'', y como resultado, ''corrompa'’ el estdmago del nifio (le de diarrea).

Lo mismo sucede con las comidas '"'chuquillosas'!, como lo es el huevo y

el pescado. Ademds de esto, la madre no debe ''agarrar cdleras, porque per-
judica a la leche, se corta'' (descompone), y no debe fatigarse, ya que la
leche ''se calienta'" mas de lo normal y le hace dafio al lactante. Asimismo,
algunas informantes mencionaron que''deben lavarse los pechos antes de dar
de mamar porque si no los nifios se pueden tragar los microbios''.- Para pro-
veer de mayor cantidad de leche al nifio, hay que tomar bastantes liquidos,
como lo son sopas de mora y loroco y''fresco' (refresco) de masa de maiz.

A los cuatro meses aproximadamente, se les empiezan a dar a
los nifios otros alimentos, como sopa de frijoles (solamente el caldo) con
tortilla deshecha, o bien, papas ''salcochadas' (cocidas con agua y sal) vy
'"deshechitas''. A veces, les dan sopas de ayote, guisquil y/o '"cosas'' (de
comer) que consideren ''livianas''. Solamente cinco de 15 informantes con-
testaron que dan '‘pachas'' (biberones) a sus hijos; usualmente, éstos son
de ”horchata“12 de arroz o maiz tostado y de leche azucarada. Una informan-
te dijo no estar de acuerdo con el uso de las ''pachas'' y, cuando dejd de

lactar a su hijo, le dio los liquidos en taza.

12 Se muele el grano, ya sea crudo o tostado, y se mezcla con agua.
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El destete se lleva a cabo aproximadamente al afo y lo hacen
porque ''los nifios padecen de sangre de nariz'', la leche sale ''rancia" (la

leche vieja es mala para los nifios) o ''se le secd la leche' (ya no tiene

leche la madre) .

2. Alimentacidon y Cuidado del Nifo

Los nifios comen los ''tres tiempos'' de comida (desayuno, al-
muerzo y cena) diariamente, a no ser que estén indispuestos, o bien, que
no haya suficiente comida para todos los miembros de la familia; en este
caso, comeran uno o dos ''tiempos''. La madre es quien prepara los alimen-
tos, a veces con la ayuda de la abuelao de alguna hija, quien se va a mo-
ler maiz para hacer las tortillas. Cuando los nifios no quieren comer, sus
madres se preocupan. Algunas de ellas no los obligan a comer, porque se
pueden ''empachar'' (les da diarrea); adem3s, saben que cuando tengan hambre,
pediran sus alimentos. Una informante menciond que le compraba golosinas
al nifio para que comiera algo mientras tanto. Las demas informantes insis-
ten en que sus hijos coman algo. A pesar de esto, los nifios se mantienen
”galgiando“1 entre comidas. La madre es quien les compra golosinas, o
bien, ella misma puede preparar ''galquras'', como lo son la conserva de co-
co, de jocote y/o de mango. Ademas, los nifios comen las frutas de la es-
tacidn, como lo son las guayabas, el coco y cualquier otra fruta que esté
a su alcance. La dieta alimentaria habitual consiste en frijoles, ya sea

fritos o '"'salcochados' (cocidos con agua y sal), tortillas, café, y en

13 Se refiere a comer golosinas (''galguras'').
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algunas ocasiones, sopas, huevos y queso. Cuando la madre sale a hacer

algin mandado y no se lleva a sus hijos, a veces les deja preparada la

comida. En otras ocasiones, la abuela u otro pariente se encarga de

preparar los alimentos, pero esas veces ''es cuando mas se enferman del

estomago'’ los nifios, seglin lo especificaron sus madres. Ahora bien, si
las madres llevan a los nifios con ellas, a veces preparan ''pupusas' (tor-
tilla rellena de frijol, queso o chicharrén), usualmente de frijoles '‘para

no gastar' (dinero); sin embargo, le compran-al nifio refrescos (aguas car-

bonatadas) y golosinas.

3. Preparacion de Alimentos

Los recipientes que utilizan para guardar los 1Tquidos son de

barro, de plastico o de aluminio, y los que se usan para beber agua son del

mismo material. Estos recipientes pueden estar tapados o destapados y al

alcance de los nifios. Los utensilios que utilizan para cocinar son, en su

mayorta, ollas, cacerolas y sartenes de barro y aluminio, los cuales se man-

tienen sucios y con tizne. Los platos que van a usar los lavan con agua y

jabdn con un dia de anterioridad.

El aqua que beben los nifios y los adultos no la hierven, por-

que''es agua del pozo'!''no tienen tiempo para hervirla''o''no tienen recipien-

tes disponibles para hacerlo''. En lo que se refiere a la comida, los nifios

la ingieren tibia y en algunos casos, helada, pero no se indicaron las ra-

zones de esto. A los hijos pequefios se les sirve primero y después comen

los demads miembros de la familia; por Gltimo, come la madre. Dos informan-

tes mencionaron que sus respectivos esposos trabajan cerca de la casa y
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por lo tanto, es necesario darles de comer a ellos antes que a sus hijos,

a quienes, para que no se molesten, les dan golosinas.

Lk, Excretas y Lavado de Manos

Los hijos de las familias entrevistadas se mantienen desnu-
dos, o bien, con camiseta, y las nifias con "blumer'" (calzdn) o con pafales.
Los nifios pequefios que no usan pahfales en el dia, en la noche todavia les
ponen ''daypers'' (pafiales) para evitar que mojen las sabanas. Ellos prefie-
ren caminar descalzos no importando como esté el clima.

Segin informacidn de las madres,a los nifios se les dejan poner
pafiales a la edad de 1 a 2 afos; sin embargo, se observd que esto no era:
asi, ya que algunos de los infantes de esta edad.estaban sin ropa interior.
Cuando usan pafiales y se hacen "'pupi' (heces fecales), la madre les cambia
inmediatamente los pafales, pero si orinan, se pueden quedar con los pafia-
les mojados durante mas tiempo. Los .nifios que no tienen ropa interior y
se hacen '"'pupl', pueden permanecer con particulas de heces fecales en las
piernas y en el ano, ya que las madres no los limpian en el momento.

Los nifios que ain no controlan sus esfinteres anales defecan
en cualquier parte de la casa, y si los controlan, lo hacen detras de la
letrina porque la madre tiene miedo que se vayan a caer en el hoyo de la
misma. Las letrinas no se limpian, seglin se pudo observar ya que habia
un olor fétido y en sus alrededores se encontraban los papeles que habian
sido utilizados para limpiarse.

El lavado de manos sblo con agua se hace cuando van a comer,

pero no con mucha frecuencia. La madres les puede ordenar a sus hijos que
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se laven las manos antes de comer, pero no lo verifica y lo mismo sucede
con el lavado de manos después de defecar. En varias ocasiones se observd
que las informantes estaban cocinando, cambiaron pafales a sus hijos y no
se lavaron las manos.

La ropa sucia de toda la familia se mantiene hecha ''chupdn'
(acumulada en una esquina de la pila y mojada). Esta puede estar asi du-
rante varios dias hasta que la sefiora pueda lavarla. Usualmente, la lavan
el dia sabado o domingo, porque no tiene tiempo para hacerlo durante la
semana. El jabdon que se usa para lavar los trastos es el que se utiliza
para lavar la ropa.

Segin lo indicaron las informantes, ellas bafan a sus hijos
todos los dias, a no ser que estén enfermos. Si estan malos, lo hacen ca-
da tres o cuatro dias; sin embargo, se observd a nifios sanos que tenian cos-

tras de sudor y tierra en el cuerpo, indicativo de falta de bafo.

G. Comunicacion

1. Impresos

El material impreso que hay en las casas visitadas en El Zapo-
te son laminas de motivos biblicos. Estas las obtuvieron a través de una
persona que las vende por abonos. En una vivienda se encontrd un afiche que
es una casa con un sol y un hombre con su familia; la leyenda dice asi: ''su
salud contribuye al bienestar de su familia'"' y se los regald el ayudante ru-
ral de salud. Los colores predominantes en el material impreso son el rojo,
el amarillo y el azul. También hay tarjetas postales y fotos de miembros
de la familia, pero estadn guardadas en bolsas de plastico o colgadas en la

pared. S&lo en dos casas habian calendarios.
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El material escrito que se observd fueron Biblias e himnarios.
En un hogar, habTan un diccionario que el padre les comprdé a los nifos para
que puedan hacer sus deberes de la escuela; s6lo los nifios lo usan, los pa-
dres no porque no saben leer. Asimismo, en otras casas habian revistas que,

segln las informantes, las tienen para que sas hijos las usen y aprendan de

ellas.

2. Radiodifusion

Las personas de El1 Zapote dicen que escuchan radio todo el
dia y lo dejan de hacer '"hasta que anochece'' o cuando ''se van a acostar'';
sin embargo, durante las visitas no se encontrd que el aparato estuviese
encendido.

A las informantes les gusta todo tipo de misica, en especial,
la romantica y la ranchera, ademads de oir noticias y programas evangélicos.
Las emisoras que escuchan con mas frecuencia son Circuito Y.S.R. También
mencionaron Radio Sonora, Radio Imperial y Radio Centro de Sonsonate y sin-
tonizan emisoras guatemaltecas como lo son Radio Rosa y Radio Sur.

Los anuncios que ellas prefieren son los de las mismas emi-
soras: '"Circuito Y.S.R., la emisora popular con su misica y la novela
preferida en el hogar'' v (Radio) ''Sonora que da la hora; ponga usted mucha

atencion''.

H. Utilizacion de los Recursos de Salud

En el Apéndice 2, se puede observar una lista de los recursos de

salud que utilizan las informantes de esta comunidad, las razones por las



cuales los consultan, quién decidid buscarlos y para qué los buscarTan en
el futuro. Estas personas utilizan el Puesto de Salud para cualquier tipo
de enfermedad, ya que es el Unico recurso de salud oficial que estd cerca.
Ademas de éste, consultan a la comadrona para cualquier enfermedad en nifios
y para el parto. Es interesante notar que varias informantes se refirieron
a la suegra como la pariente a la cual consultan y a la tienda local como

el Unico lugar para la adquisicion de farmacos sintéticos.

1.” Recursos de Salud Oficiales.

Las informantes indicaron que llevan a sus hijos al Puesto de
Salud porque es el Unico establecimiento que hay en esta comunidad y porque
la mayoria estd satisfecha con el servicio que les brinda el personal, quien
las atiende bien y les da medicinas. Otras indicaron que el tratamieﬁto que
les habfan hecho a sus hijos habia sido efectivo. Solamente dos de las 15
informantes estan insatisfechas con el servicio que ofrece el Puesto de Sa-
lud: una porque la refirieron al cantdon Cara Sucia y la otra, porque cree
que debe pagar dos colones por la consulta y usualmente no los tiene..

El ayudante rural de salud se encarga de visitar los hogares
de las familias para '"orientarlos'' sobre las condiciones de higiene que de-
ben prevalecer en el hogar, tales como los habitos de limpieza personal, la
eliminacién de excretas y el aseo de la letrina, asi como el uso de aguas
servidas.

Catorce de las 15 informantes indicaron que habian vacunado a sus
hijos; la informante que no los vacund fue porque ''no quiso ir''. Algunas
de las informantes tienen a sus hijos inscritos en el programa de Control
del Nifio Sano. Estas indicaron que a sus hijos los pesan y los miden ''por-
que el médico desea saber si estan bien o necesitan ayuda', para saber 'si

estdn bien alimentados'' y para ''conocer el crecimiento y desarrollo de los

nifos'',
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V. RESULTADO A NIVEL DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD MODERNOS

A. Puesto de Salud

1. Descripcién

f1 Puesto de Salud del cantdn de El Zapote cuenta con servicio de
luz elCctrica, aunque éste no es regular. El agua potable que usa el
Puesto la obsequia una vecina. Para la disposicion de excretas, cuenta con
un inodoro que lo utiliza el personal de salud, asf como los pacientes.
Dentro del inmueble, hay afiches sobre control del nifio sano, deshidratacion,
orientaciones sobre embaraza, promocion de vacunacion y planificacién fami-
lfar. El personal que labora en el Puesto no tiene otro material de ayuda
audiovisual para impartir charlas educativas.

Los servicios que se ofrecen en este Puesto son: tratamiento
médico durante toda la semana, programa de materno-infantil, programa de
planificacion familiar y, el dia miércoles, el ayudante rural de salud o la

enfermera graduada imparten charlas educativas a los usuarios.

2. Medicamentos y Equipo

Para curar la diarrea, tienen sGlo Alperex y suero oral.

3. Examen Antropométrico
Cuando pesan y miden a los nifos, todas las madres se aglomeran
en el lugar y el personal no les da explicacidon alguna sobre la actividad.
Ellas se portan indiferentes ante este examen antropométrico; lo que mas les
interesa es que el médico les atienda al nifio. La enfermera les habla con
un tono de voz amistoso, indicandoles a las madres que ellas deben colocar

a sus hijos en la bascula y luego, la enfermera los mide. Las medidas las
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escribe el colector en un libro y le da una copia a la madre. El médico se
encarga de revisar los resultados del examen antropométrico y, de acuerdo
al estado nutricional del nifo, los puede seleccionar o no como familia be-

neficiaria del programa de distribucidon de alimentos.

B. Pacientes

Las madres de los pacientes infantiles se sientan en la sala
de espera (ver plano); luego, una de las enfermeras les pide la tarjeta de
control del nifio y proceden a pesar y medir al nifio. Después, contindan
esperando hasta que llegue su turno para consulta. Durante la espera, es-
tas personas platican con sus otros vecinos; a veces, se levantan y se di-
rigen al consultorio. Cuando el médico llega a ofrecer consulta, se atien-

den un promedio de 17 pacientes y el tiempo promedio de espera es de 35

minutos aproximadamente.

C. Personal

Fn el Puesto de Salud del cantdén de E1 Zapote, atiende un mé-
dico que Tlega sb6lo el dia miércoles y atiende casos generales en consulta
externa. EIl horario de consulta es de las 9:00 a las 16:00 horas. Este
médico tiene cuatro meses de trabajar en el Puesto.

La enfermera graduada llega al Puesto el dia miércoles y su
trabajo consiste en el desarrollo del programa materno infantil y el progra-
ma de planificacion familiar.

La enfermera auxiliar trabaja de lunes a viernes, de 8:00 a

16:00 horas. Ella se encarga de las atenciones de emergencia y otras con-

sultas.
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El ayudante rural de salud tiene a su cargo programas de sanea-
miento ambiental, letrinizacidn,orientacion sobre la eliminacidon de focos
de infeccidn y orientacion sobre el programa de planificacidn ambiental.

El colector y ordenanza realiza la limpieza del Puesto, recibe
las tarjetas de los pacientes que llegan a consulta y es el encargado de
archivar la informacion pertinente. Desde 1985, ha pertenecido a la direc-
tiva del cantdn e intervino en la creacidon del Puesto de Salud de esta co-
munidad. No trabaja a tiempo completo porque no recibe un sueldo por sus
labores.

El personal menciond como problemas para llevar a cabo el de-
sarrollo de sus labores, que carecen de medicinas para la diarrea, equipo
de cirugfa y amueblado adecuado. Adem3s, consideran que la localizacién
de las &reas de atencidn en el Puesto estdn mal porque no hay privacidad

para atender mejor a los pacientes.

D. Tiendas

En esta comunidad no hay farmacias, sino que en las tiendas
venden pastillas para la diarrea, catarro y enfermedades de los ojos.

La manera como las tiendas se abastecen de estos farmacos es
a través de una persona que llega con un cargamento de medicinas y las ofre-
ce a las tiendas. Las informantes indicaron que no ha habido campafas de
promocion sobre alglin producto farmacéutico.

De acuerdo a los dependientes de las tiendas, los remedios que
se compran para curar la diarrea son Bismuto, Bismutina, Padrax, Enterogua-
nil, Yodoclorina e Intestinomicina. No se vende suero oral porque no lo

piden los usuarios.
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APENDICE |

Lista de farmacotécnicas para curar la diarrea segin las refirieron las infor-
mantes del cantdén El Zapote

Frotaciones

Les hace una soguilla de ajos y se las pone al cuello (del nifio ) para reco

gerle los pardsitos ademds se le embadurna el cuerpo de alcohol. Esto lo

hace a cualquier hora, cuando se ven (los nifios) muy malos. |

- Frotacidén con anis (semillas) y candela de sebo cuando estén con diarrea.

- Frotaciones de ruda (hojas) con alcohol. Estas sirven para recoger los pa-
résitos.

- Lo embadurnd de alcohol (el cuerpo) y le recogio las lombrices en el estd-

mago.

- Sogas de ajo (en el cuello del nifio) y lo embarrdé con alcohol.

Drogas Crudas

- La cadscara (corteza) de huachimil se cuece y se les da como ''agua de tiempo”1
- Semilla de zunza se cucce y se le da como agua de tiempo.

- Guayaba tierna se muele y se hace con agua y se les da '‘coladito' (colado).

- lpazote (hojas) con leche se les da en ayunas, es para sacarle a los animales

del estémago.

- ''Horchata' de ruda (hojas) se le da a tomar y se unta el bagazo en el 'pulso' .

—

1 Significa darselo todo el dfa.



(mufecas) y les sirve para que no se suba los animales a la cabeza y les
ayuda a quitar la '"pasadera' (diarrea), se les estd untando y se les da
todo el dfia.

Raiz de chinchiguaste (&rbol) es bueno para la disenterfa.

Hierba del loro es buena para el ''empacho'.

Coco tierno molido se cuece y se le da cocido en agua para la diarrea en
ayunas cuando le comienza la diarrea.

C3scaras de mango llano, hay muchas en esta regidn.

ipazote (hojas) con leche en ayunas.

Semilla de aguacate y la semilla de zunza cocida, se cuela y se da como
'agua de tiempo''.

Hierba del susto se muele y se cuela y con eso bafa al enfermo de diarrea.
Bafios de cedro (corteza) para el ''susto" y para las '"‘hinchazones''.

Té de 1imdn (hoja) cocido con manzanilla (hoja) se le da como agua de tiem
po y si quieren se le hecha un poco de dulce de atado (panela).

Ipazote (hojas) bueno para sacar las lombrices y se les da cuando se ve que
no mejoran con nada. |

El agua de jiote (corteza de &rbol) con tempate (corteza de &rbol) se les
da a los enfermos de diarrea al inicio de ella o se les da cuando le estdn

saliendo los dientes.

Ciscaras de guayabo cocidas con canela cuando estan soplados.

Ajos son buenos para la aiarrea.

-~

- - - é [ ]
Jugo de 1imdn con almiddn™ deshecho es bueno para curar las diarreas muy

fuertes.

El almiddén se compra en las tiendas y se vende en pequefias cantidades.



Drogas crudas mezcladas con antidiarreico

- Hojas de anono (&rbol) y una Bismutina, se le saca el agua y de alli se
deshace la Bismutina,

- Agua de coco con Enteroguanil, dos veces en ayunas, se deshacen las pas-
tillas para luego mezclarse con agua de coco y se lo da como agua de tiem
po durante todo el dfa.

- Agua de hierbabuena con una pastilla de Intestinomicina, se cuece el agqua
y se le hechan ajos machacados, esto es bueno para la diarrea y se le da
en el inicio de la diarrea.

- Enteroguanil, Yodoclorina revuelta con agua de coco.

- E]ixir3 con Balsamito de aire (c3scara o la fruta).

- Agua de coco tierno con todo y cascara que lo "machucéd'" bien y lo molig
con guayabas tiernas y lo colocd en un poquito de agua vy se la di6 a tomar

con Yodoclorina deshecha; se lo dio como '"agua de tiempo''.

Drogas crudas con alimentos procesados

- Aceite de comer con mostaza (hojas). Se le da los tés cuando estdn bien

malos de la 'pasadera' (diarrea) durante todo el periodo y dice que es la

medicina mas eficaz.

- Aceite de oliva, Intestinomicina, Yodoclorina todo esto es liquido le daba

al nifio en poquitos tres veces al dia después de comer.

3 Licor medicinal compuesto de una o varias sustancias disueltas en alcohol,



- Aceite de comer, mostaza (hojas) y agua se le dan dos cucharaditas al

dfa.

- Anfs (semilla), aceite y ajos en tomitash tres veces al dia para el 'susto''.

Alimentos Procesados

- Aceite de ricino con sal y agua se les da a los nifios en ayunas para quitar-
les la ''‘pasadera'’ (diarrea).

- Aceite de ricino con sal.

Antiacido con droga cruda

- Alka=-Seltzer con 1imdén y se les hacer las tomitass.

Antidcido con antidiarreico y droga natural

- Alka-Seltzer mds Bismutina se lo disuelve en almidén con jugo de siete ]imo-
nes y se le da dos veces, este remedio y la toma la hace en ayunas al dia

siguiente la hace a cualquier hora.

S6lo antidiarreicos

- Enteroguanil se le dan dos al dia y con eso tienen para el estdmago.

- Enteroguanil se los da tres veces al dfa.

- Yodoclorina en ayunas para que le hagan efecto todo el dfia.

- Bismuto Compuesto se le da un papel al dia cuando uno ve que estan un poco

malitos del estébmago y se les da en ayunas.

- También mencionaron los siguientes remedios: Bismutina e intestinomicina.

—
e

Aproximadamente dos cucharaditas de agua

5 ldem.
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- Remedio de color blanco (puede Kaolin o Kaopectate) 3 cucharadas.

Antiacidos

- Alka-Seltzer para curar el "empacho'" y la diarrea.

- Sal Andrews.

Antibidticos

Terramicina, se le da una grajea para el estdomago, es amarilla y roja, se

le da en luna ''tierna'’.

- Terramicina durante la noche.

- Pacilina se les da cuando tiene m3s fuerte la diarrea y se le da antes de
la primera comida en la mafana.

- Combactrin Compuesto se les da para sacarles los pardasitos cuando le agarra
diarrea.

- Frasco de Pantomicina una pastilla al dfa.

- Tetraciclina.

- Combatina durante 3 veces al dia.

Varios

- Agqua de'orasas apagadas' (mojadas en agua) se le hecha sal a la brasa apaga-
da, luego se hecha en un recipiente y se cuela y se da a tomar en ayunas.

- “'Bajos de agua tibia''- cuando tienen "enhielado" (frfo) el estdmago los nifios
se les hace nuevo ''"bajos de agua tibia'" uno diariamente para que se cuezan
los alimentos en el estdémago porque salen crudos. (Esto se hace sentando al
nifo en el agua que est3d tibia por un momento).

Siete Espiritus (gotas que disuelven en agua y se vende en las farmacias al

menudeo) .



Un asunto amarillo, que le dio el ayudante rural de salud, una cucharada
después de la'lpacha''(biberétn).

Pastillas blancas - s6lo sabe que sirven para quitar la ''pasadera' (diarrea)
y el pupl verde a los nifocs.

Sulfatiazol, el Bismuto y la Yodoclorina se les dan de una vez dos veces al
dia.

Patermin.

Pastillas de cuajar con Bismutina y de eso hace la toma, les dan dos o tres
c.charadas al dia, cada dfa.

Sceros

Suero es bueno para la ''pasadera't {(diarrca).
Pedialyte se los da a los nifios como vitamina cuando estdn desganados.

Suero vitaminado.



APENDICE 2

LISTA DE RECURSOS DE SALUD DEL CANTON EL ZAPOTE, RAZONES POR LAS CUALES
LO SOLICITAN, OPINION ACERCA DEL SERVICIO, QUIEN DECIDIO BUSCARLO Y PARA
QUE LO BUSCARIA EN EL FUTURO

convulsiones de lombrices
cuando necesita remedio

(1)
(1)

Motivo de consulta Opinidn acerca del Quién Para qué lo buscaria
servicio decidid
Recursos de salud tradicionales
Comadrona
parto (7)* te ayuda bastante (2) | ella (1) | para cualquier enfermedad (3)
cualquier enfermedad (2) | se ha sentido para parto (2)
embarazo (1) | satisfecha (2) para cualquier
para que de alguna fa ha atendido muy emergencia (1)
receta y cure a sus hijos (1) | bien (1) no, porque ella no la
a veces la ha aten- atendid (1)
dido bien (1)
muy amable y
colabora mucho (1)
nunca rehusa ayudar (1)
trato positivo (1)
Curandero
diarrea grave (1) | ayudd muchisimo (1) | ella (2) | para cualquier enferme-
dolor en la espalda (1)} | receta buenas, me- los padres (1) | dad de los nifos (2)
“’nasadera’’{diarrea) (1) | dicinas caseras (2)
satisfecha del servicio (1)
tratamiento efectivo (1)
Espiritista
“sueno bobo” (retraso le ha ayudado poco (1) | ella (1) | no, porque ayuda poco (1)
mental) (1)
Suegra (Pariente)

. “’gravasdn’’ (gravedad) (1) | tiene mds experien- ella (1) | para cualquier enferme-
gravedad de su esposo (1) | cia que ella (1) | esposo (1) | dad (1)
“’pasadera” (1) | sabe un poco de para calentura (1)

medicina (1) para cualquier cosa que
le agarre al nifo (1)
para el estomago (1)
Vecino
atacamiento al pecho (1) | le ayudo (1) | ella (1) | si, es la casa mds cercana

(1)
(1)

que tiene
si, cuando se ‘‘agraven’ los
ninos del estdmago

*Numero de informantes que dieron esa respuesta



motivo de consulta

Opinidn acerca del
servicio

Quién
decidid

Para qué lo buscaria

Recursos de salud modernos

Ayudante Rural de Salud

solicitar ayudade (1) | ayuda positiva (1) | ella (1) | para cualquier enfermedad (1)
medicina para emergencia (1)

Puesto de Salud
control del nifio sano (3) | atendido bien (1) | ella (4) | para cualquier enferme-
enfermedades de ella (3) | muy eficiente (1) | los padres (3) | dad (6)
estémago (3) | no satisfecha (1) " | para cualquier enferme-
gripe (3) | satisfecha (1) dad que'sea de emergen-
nifos enfermos (2) cia (1)
al pecho (1) porque no tienen otro
atencion de sus hijos y lugar a donde acudir en
ella (1) momento de emergencia (1)
control prenatal (1)
cualquier enfermedad (1)
enfermedades del esposo (1)
paludismo (1)
para que no se graven (1)
pasadera (1)
tos | (1)

Tienda

comprar: satisfecha de las ella (3) | sf, lo que mds cerca
Yodoclorina (3) | atenciones (2) tiene es la tienda (2)
Alka-Seltzer (1) si, es el lugar mds
Aspirina Bayer (1) inmediato (1)
Bismutina (1) s{, porque inmediata-
dolor de cabeza (1) mente vende las medi-
malo del estdmago (1) cinas (1)
para la gripe (1)
para el catarro (1)

Sal Andrews (1)
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LISTA DE PLANTAS Y ANIMALES EN LATIN

PLANTAS

AGUACATE

AJO

AJONJOL |
ALMENDRA

ANIS

ANONO COLORADO
ARROQOZ

AYOTE
BALSAMITO DE AIRE
CACAHUETE

CAFE

CEBOLLA

CEDRO

CHILE DULCE

CHICHIRIGUATE

CHOCOLATE
cocCo

FRIJOL
GUAYABA
GUISQUIL
HIERBABUENA

HIERBA DEL SUSTO

Persea americana

Allium sativum

Sesamum indicum L.

Andira inermis

Tagetes filifolia

Annona reticulata

Oryza sativa

Cucurbita pepo

Arachis hypogaea

Coffea arabica

Allium cepa

Cedrela mexicana

Hyptis pectinata,
Hyptis suaveolens

Theobroma cacao

Cocos nucifera

Phaseolus vulgaris

Psidium guajava

Sechium edule

Mentha citrata

Justicia carthaginensis




HIERBA DEL TORO

HUACHIMIL
IPAZOTE

JIOTE (ARBOL DE)
JOCOTE

JOCOTE MARARON

LIMON

LOROCO
MAIZ

MANGO

MANZANILLA
MORA (HIERBA)
MOSTAZA
NARANJAS
PAPA

PEPINO

RUDA

SANDIA
SUNZA

TE DE LIMON
TEMPATE
TOMATE

YUCA

Petiveria alliacea,

Borreria suaveo]ens,

Tridax procumbenbens

Dyphysa robinoides

Chenopodium ambrosioides

Bursera simaruba

S. purpurea L.

Anacardium occidentale

Citrus aurantifolia,
Citrus latifolia

Urechites Karwinskii

Zea . mays

Mangifera indica,
Mangifera odorata

Matricaria courrantiana

Lycianthes quichensis

Brassica alba L.

Citrus sinensis

Solanum tuberosum

Cucumis sativus

Ruta gfaveolens

Citrullus vulgaris

Licania platipus

Cymbopogon citratus

Jathropha curcas

Lycopersicon esculentum

Manihot dulcis




AN IMALES

BUEY
CAMARON

CERDO

GALLINA

JAIBA (CAMARON DE MAR)

‘"LOMBRICES'" (PARASITOS
INTESTINALES)

MOSCA
PATO
PERRO
PESCADO

PUNCHE (CANGREJO DE RI0)

Bos taurus

NO SE INDICO QUE ESPECIE

Scrofa domesticus gray

Gallus domesticus

NO SE INDICO QUE ESPECIE

NO SE INDICO QUE ESPECIE

Musca domestica

NO SE INDICO QUE ESPECIE

Canis vu]garis

NO SE INDICO QUE ESPECIE

NO SE INDICO QUE ESPECIE



