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Encuestas clinicas minuciosas, reciente-
mente concluidas, han comprobado que la
Republica de Guatemala y en especial las
poblaciones de la regién montafiosa, padecen
de una de las més elevadas prevalencias de
bocio endémico en el mundo (1, 2). En la
actualidad, solamente el departamento del
Petén, regién tropical y de escasa poblacién
situada al norte del pais, se encuentra exento
del bocio como grave problema de salud
piiblica. La prevalencia en los otros departa-
mentos varia del 21 al 68 %.

Es un hecho claramente establecido que
el bocio endémico surge como resultado de
una deficiencia de yodo en la dieta, lo que a
su vez se debe a la falta de suficiente yodo
en el agua y en los suelos en que se cultivan
las siembras. Es probable que el bocio, en
su forma benigna solamente produzca de-
formaciones, pero el bocio en su forma
severa estd4 asociado con una elevada inci-
dencia de sordomudez, deficiencia mental y
tirotoxicosis, siendo el cretinismo la con-
secuencia de mayor gravedad.

Ya en el afio de 1648, Thomas Gage (3)
menciond la existencia del bocio en una gran
parte de la poblacién de Sacapulas, departa-
mento del Quiché. Puesto que su descripcién
del bocio ha pasado desapercibida en la
literatura médica, se estima necesario citar
ésta en su totalidad. En 1628 en el curso de
un viaje de Comitdn, Chiapas a la Ciudad
de Guatemala, Gage se detuvo-en el pueblo
de Sacapulas, e hizo la siguiente observacion:

“ _..Encontré en una arboleda a orillas del

1 Publicado originalmente en American Aniig-
utly, 28:174-176, 1957, bajo el titulo ‘“Evidence for
Pre-Columbian Goiter in Guatemala’’, No. INCAP
I-67. Publicacién INCAP E-167.

agua al Prior de Sacapula acompafiado de un
séquito considerable de indios, esperdndome
con una taza de chocolate. A primera vista, me
intimidé un tanto el ver al Prior, quien presen-
taba un aspecto horrendo, con una vejiga abul-
tada que le circundaba casi todo el cuello, y que
pendfa sobre sus hombros y pecho, manteniendo
su barba en alto y forzdndole a levantar su
cabeza de tal manera que apenas sf podia dirigir
la vista a otro lugar que no fuese el cielo. Me
cont6, durante nuestra conversacién, que pa-
decfa de esa enfermedad desde hacfa por lo
menos diez afios y que el agua de ese rio se la
habfa causado, & él y a muchos méds de ese
pueblo.

Cuando entré al pueblo, descubrf a muchos
hombres y mujeres que lucian vejigas en la
garganta al igual que el pobre Prior, lo que casi
me hace desistir de tomar allf chocolate o ali-
mento alguno preparado con esa agua, hasta
que el Prior me animé de gran manera y me
dijo que no hacfa dafio a todos, sino a algunos y
solamente a los que la tomaban fria”.

En 1955 se encontré que la prevalencia
del bocio, en el mismo pueblo, era de 37 %.
Hidalgo (4) aseverd, en 1798, que todos los
habitantes de Jacaltenango, en el departa-
mento de Huehuetenango, padecian de bocio.
La encuesta llevada a cabo por Shattuck -
(5) demostré que el bocio constituia uno de
los més grandes problemas de salud piblica
en Guatemala. La encuesta realizada en 1955
por el Instituto de Nutricién de Centro
América y Panami (INCAD), reporté una
prevalencia de 38% para el departamento
de ITuehuetenango. IExisten varios informes
sobre la presencia de bocio endémico en
Guatemala, semejantes al de Dunn (6), pero
en la literatura no se ha encontrado refe-
rencia g la prevalencia del bocio endémico
en las poblaciones indigenas de los altiplanos
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de Guatemala, previa a la observacién de
Gage en 1628, escasamente poco més de 100
afios después de la conquista de Guatemala
por los espaifioles en el afio de 1524.

Ya que no es probable que los suelos y el
agua antes de la conquista hayan contenido
més yodo del que hoy dia contienen, asume
gran interés el determinar si habia o no
bocio en los tiempos precolombinos y, en
caso negativo, determinar las razones del
por qué de su aparente ausencia. Guiados
por este propdsito se procedié a examinar
colecciones de estatuillas y silbatos estiliza-
dos en forma de efigies del Museo Nacional
de Guatemala, asi como de varias personas
particulares. De los varios miles de esta-
tuillas procedentes de los altiplanos y de las
regiones costefias del sur de Guatemala de
que se dispuso para el examen, se considerd
que solamente cerca de cincuenta, de torso
completo, eran adecuadas para servir como
material de una encuesta de bocio. La
muestra examinada incluyé dos especimenes,
un silbato-efigie y el fragmento de una
estatuilla que presentaba hinchazén en el
drea de la garganta y que al ser examinada
por un médico experto, parecié ser repre-
sentativa del bocio. Por otra parte, pro-
venientes del drea Maya del norte del pafis,
la que incluye lo que hoy dia es Petén y
Yucatan, regiones esencialmente exentas de
bocio (1, 2), también se examinaron aproxi-
madamente mil estatuillas o silbatos estiliza-
dos, {ntegros o parcialmente rotos, sin que
se pudiera observar trazos de bocio.

La figura 1 a, a’, de un silbato-efigie que
se calcula tiene aproximadamente 4.000
afios, es una representativa del tipo Las
Charcas. Shook (7) considera que esta
primera fase arqueoldgica de los altiplanos
centrales de Guatemala duré aproximada-
mente desde el afio 2.000 hasta 1.800 a. de
J. ¢. El especimen fue hallado en 1951 por
el Sr. Rall Moreno, propietario de la finca
Copalché, y en la actualidad forma parte de
su coleccién privada. Fue excavado por él
en los alrededores de su finca, de un foso de
almacenaje en forma de botella, de la fase
Las Charcas, juntamente con varios otros
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especimenes arqueoldgicos, todos del cono-
cido tipo Las Charcas. La estatuilla es una
figura de mujer desnuda, de pie, que mide
18 c¢m de altura, que posiblemente repre-
sente un estado inicial de embarazo. La
hinchazén del cuelio aparece en el drea de
la tiroides, y es claramente visible al ser
inspeccionada, tanto de frente como de
perfil. El silbato estd hecho de un barro
color café rojizo y contiene numerosas par-
ticulas de cuarzo. Una capa bien puli-
mentada de color chocolate recubre la figura
que luce una boquilla que en realidad forma
parte del peinado, de minuciosa elaboracién.
El ojo central agujereado que tiene Ila
estatuilla, es caracteristico de muchas de las
piezas halladas en Las Charcas. Cuando se
excavé tenia la cabeza cercenada, pero ésta
ya ha sido restaurada.

El segundo especimen (Fig. 1 b, b’) es un
pequefio fragmento de una estatuilla perte-
neciente a la fase Miraflores, que mide 5,5
cm de altura. Esta fase arqueolégica data
del afio 1.000 a 500 a. de J. ¢. (7). La figura,
que representa una mujer, estd hecha de
barro burdo, color pardusco, no pulimentado,
que contiene gran niimero de particulas de
cuarzo. Fue hallada en 1942 por E. M.
Shook, del Instituto Carnegie, juntamente
con otras piezas arqueolégicas en La Zarca,
Platanar, cerca de Ayutla, en el camino de
Ocds, departamento de San Marcos. Hoy
dia forma parte de las colecciones del
Museo Arqueoldégico de Guatemala (Lote
No. K-19). La figura representa una mujer
de nariz respingada, mejillas henchidas, ojos
hendidos y cabello largo. Aun cuando el
fragmento consiste solamente de la cabeza
y de la parte superior del torso, el ensancha-
miento de la garganta en la regién de la
tiroides es facilmente visible, tanto vista de
frente como de perfil, y sugiere la presencia
de bocio,

Los dos especimenes arqueolégicos descri-
tos, sugieren pues, que el bocio ya existia en
la época precolombina entre la poblacién
indigena de los altiplanos de Guatemala. No
indican, necesariamente, que el bocio fuese
endémico en tiempos de la preconquista,
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Fie. 1 a, a’ Silbato-efigie, de Las Charcas, Ciudad de Guatemala. Fase Las Charcas. Altura, 18 cm.

b, b’, Fragmento de estatuilla encontrada cerca de Ocds, Departamento de San Marcos. Fase Miraflores.
Altura, 5,5 cm.

a a'’
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puesto que bien pueden representar casos
esporddicos de una condicién relativamente
poco comin. Sin embargo, probablemente
sea significativo el hecho de que, a pesar
del ndmero bastante mayor de especimenes
relativamente intactos de que se dispuso, no
se encontré bocio en las estatuillas o sil-
batos-efigies correspondientes a la regién
Maya del norte del pafs, donde hoy dia casi
no se observa el bocio endémico.

Aun cuando se sabe que en la época
precolombina la sal marina constituia una
base de importancin comercial entre los
indios Maya costefios y los de la regién
montafiosa, se debe recordar que el yodo del
agua del mar se pierde casi por completo
durante el proceso de la evaporacidn, el
método de produeccién salina més usado en
aquellos tiempos. Se sabe, sin embargo, que
las personas que consumen cantidades signi-
ficativas de alimentos marinos reciben canti-
dades suficientes de yodo como para prevenir
el desarrollo del bocio endémico (8). Los
huesos de pescado y los collares hechos de
vértebras de peces, que se han encontrado
durante las excavaciones llevadas a cabo en
los sitios arqueoldgicos, asf como la repre-
sentacién de peces grandes en piezas de
cerdmica, murales, frescos y bajorrelieves
precolombinos, proporcionan pruebas sufi-
cientes que sugieren que los alimentos
marinos formaban una parte apreciable de la
dieta de los indigenas habitantes de las
regiones costefia y montafiosa del pafs, en
comparacién con la que hoy dia consumen.
Los peces se han identificado como marinos,
puesto que en esa regién por lo general no
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se hallan peces de agua dulce de tal tamaiio.
También se ha encontrado gran cantidad de
conchas, espinas dorsales de raya, dientes
de tiburén y otro material de origen marino,
pruebas que vienen a sustentar esa suposi-
cion.

Puesto que las recientes encuestas dietéti-
cas llevadas a cabo en 4reas rurales (9)
indican que es insignificante la cantidad de
pescado que hoy dia consume la poblacién
indigena de los altiplanos, parece probable
que la cantidad de productos marinos lleva-
dos de la costa a la regién montafiosa, en la
época precolombina, era bastante mayor que
en la actualidad-(10). Aun cuando es peli-
groso especular en demasfa, tomando como
base tan escaso material, es importante,
desde un punto de vista médico, saber que
el bocio sf ocurrfa y se conocia en la regién
montafiosa de Guatemala en épocas tan
lejanas como es el afio 2.000 a. de J. c.,
segin lo demuestran los dos especimenes
descritos. Por otra parte, la escasez de
estatuillas con bocio y la evidencia arqueo-
légica que indica un mayor consumo de
productos marinos, sugieren la probabilidad
de que el bocio no haya sido una enfermedad
tan comin en, aquellos tiempos como lo es
en la actualidad. Es posible que el hecho de
que los ladinos se hayan establecido en las
regiones costefias después de la conquista
haya reducido la cantidad de yodo obtenida
de los alimentos de origen marino consumi-
dos, al romper el patrén tradicional de trifico
comercial que existfa entre los grupos Mayas
de las regiones costefias del Pacifico y del
Atlantico y los de los altiplanos.
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