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Resumen

Fundamentacion: La medicina tradicional
es de uso frecuente en comunidades
afrodescendientes e indigenas, pero si no
se disponen de amplios conocimientos
sobre la misma, pueden generar efectos
nocivos en la salud.
Objetivo: Determinar la aceptacidon de la
poblacion sobre la medicina tradicional en el
sector Codesa y la parroquia Tabiazo, del
canton Esmeraldas.
Método: Se realizd un estudio mixto
(CUAN/cual), con alcance descriptivo, donde
se detall6 el nivel de aceptacién de la
medicina tradicional en dos grupos de
estudio, para valorar el conocimiento, uso y
satisfaccion de esta. Se empledé un
cuestionario auto- desarrollado en el que se
identifico la poblacidon que aplica la medicina
tradicional, sus factores socioculturales y las
limitantes econédmicas que los lleva a su uso.
En el estudio se incluyeron dos grupos
poblacionales que fueron seleccionados a
través de muestreo tipo probabilistico por
racimos, del area urbana y rural, con 150
participantes respectivamente de cada area.
Resultados: El 92% del area urbana posee
conocimientos sobre la medicina tradicional,
frente al 98% del sector rural. El 90% del
area urbana acepta la medicina tradicional,
mientras el area rural lo hace en el 96%.
Sobre la practica de la medicina alternativa,
el 84% del sector urbano y el 91% del rural
presentan practicas relacionadas con la
medicina ancestral. Entre los principales
factores que inducen en estas practicas se
encuentran el aspecto cultural, con el 30%,
el 27% por bajo costo y el 43% por nivel de
efectividad y pocos efectos secundarios.
Conclusion: Ambos sectores aceptan vy
aplican la medicina tradicional. En el area
rural se da en mayor frecuencia, por factores
influyentes como el conocimiento, la cultura
y el nivel de accesibilidad.
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Abstract

Background: Traditional medicine s
frequently used in Afro-descendant and
indigenous communities, but if there is not
extensive knowledge about it, it can
generate harmful effects on health.
Objective: To determine the acceptance of
the population on traditional medicine in the
Codesa sector and the Tabiazo parish, in the
Esmeraldas canton.
Method: A mixed study was carried out
(QUAN / qual), with a descriptive scope,
where the level of acceptance of traditional
medicine in two study groups was detailed,
to assess the knowledge, use and
satisfaction with it. A self-developed
questionnaire was used to identify the
population that applies traditional medicine,
their socio-cultural factors and the economic
limitations that lead to its use. The study
included two population groups that were
selected through probabilistic sampling by
cluster, from the urban and rural areas, with
150 participants, respectively, from each
area.
Results: 92% of the wurban area has
knowledge about traditional medicine,
compared to 98% of the rural sector. 90%
of the wurban area accepts traditional
medicine, while the rural area does so at
96%. On the practice of alternative
medicine, 84% of the urban sector and 91%
of the rural sector present practices related
to ancestral medicine. Among the main
factors that induce these practices are the
cultural aspect, with 30%; 27% for its low
cost and 43% for the level of effectiveness
and few side effects.
Conclusion: Both sectors accept and apply
traditional medicine. In the rural area it
occurs more frequently, due to influential
factors such as knowledge, culture and level
of accessibility.
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Aceptacion de la medicina tradicional en
Codesa y Tabiazo del Canton Esmeraldas

La medicina tradicional incluye diversas
terapias y practicas que ayudan a mejorar la
salud de las poblaciones, como una forma
alternativa de tratamiento ante diversas
patologias, siendo estas empleadas desde
hace miles de afios, y han contribuido
enormemente a la salud humana, en
particular como proveedores de atencidn
primaria de salud al nivel de la comunidad
(OMS 2013).

El Ecuador al ser un pais pluriétnico y
multicultural incluye wuna variedad de
creencias proveniente de diversas culturas;
cuenta con multiples plantas medicinales
utilizadas como tratamiento en diversas
patologias, conocida por varios nombres
como medicina ancestral, complementaria,
alternativa, ortodoxa, margina, no
convencional, entre otros.

En la actualidad existen varias de formas
para tratar la salud, estas pueden ser la
medicina tradicional o la medicina
convencional entre las mas comunes, las
cuales son de libre eleccion de acuerdo a las
necesidades y creencias que tienen cada
persona, cuya decisidon es respaldada e
impulsada por bases legales en el Ecuador,
donde se promueve la inclusién y equilibrio
entre ambas.

La medicina natural o tradicional es la
especialidad que incluye un conjunto de
métodos y/o técnicas terapéuticas que
consisten en restablecer el equilibrio del
individuo y su entorno; incluye modalidades
de medicina natural y asiatica, medicina
herbolaria, apiterapia, uso de aguas
mineromedicinales, fangoterapia, o0zono,
acupuntura, digitopuntura, aplicacion de
ventosas entre otras, que permiten Ila
prevencion, diagndstico, tratamiento vy
rehabilitacién de enfermedades (Marrero &
Rosario, 2013).

El principal recurso de la medicina
tradicional son las plantas medicinales con
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propiedades curativas, preventivas, entre
otras; existe una diversidad de plantas
medicinales dentro del mercado, lo que las
convierten en la principal elecciéon por las
comunidades para los diferentes problemas
de salud que los aqueja.

La Organizacion Mundial de la Salud
(2013), estima que hasta un 80% de la
poblacion mundial utiliza la medicina basada
en hierbas para la atencion primaria de la
salud.

Dentro de la medicina tradicional existen
agentes ancestrales, que estan encargados
de mantener la tradicién popular vy
trasmitirla, evitando que ésta desaparezca,
fomentando el uso de lo que la tierra y la
naturaleza brindan. Los principales
representantes de este sistema dentro del
contexto ecuatoriano son: los curanderos,
las parteras o comadronas, el hierbatero y
los fregadores.

Existen diversos factores que impiden el
empleo y uso adecuado de la medicina
tradicional, entre los que se encuentran: el
desconocimiento de la poblaciéon sobre el
uso y propiedades de plantas medicinales, lo
que conlleva al empleo inadecuado del
recurso. La falta de accesibilidad sobre las
plantas medicinales y el uso excesivo puede
causar complicaciones en la salud.

Método

Se realiz6 un estudio de tipo cuanti-
cualitativo, con alcance descriptivo y de tipo
transversal-correlacional, donde se
establecieron parametros comparativos
entre dos poblaciones de estudios de la
Ciudad de Esmeraldas, conformadas por 150
personas de la poblacion del Sector de
“Codesa” de caracteristica urbana vy la
misma muestra en “Tabiazo” cuya poblacién
es rural, encontrando diferencias entre
ambos grupos por las actividades a las que
se dedican, nivel econdmico y aspectos de
salubridad. El disefio de la muestra fue de
tipo probabilistica por racimos, durante el
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periodo de tiempo de junio a septiembre del
2017.

Los métodos utilizados fueron el empirico
observacional que permiti6 determinar si
contaban con plantas medicinales dentro o
alrededor de sus hogares y deductivo-
inductivo; las variables determinaron la
preferencia de cada grupo de estudio
referente a las personas entre la medicina
oriental y la medicina tradicional, la
aceptacién hacia la medicina alternativa,
percepcién del nivel de efectividad y factores
que influyen en su elecciéon. Como técnicas
de recoleccion de datos utilizadas fueron un
cuestionario de seleccion mudltiple y Ia
observacion directa.

Para el procesamiento de los datos, se
tabularon las encuestas en una tabla Excel,
obteniéndose resultados en porcentajes,
estos resultados se plasmaron en figuras.
Los datos de la guia de observacion se
redactaron en forma de parrafos en
Microsoft Word.

Resultados

De la poblacion incluida en el estudio, el
57% fue de sexo femenino y el 43% de sexo
masculino. El 98% de Ila muestra se
encontraba fisica y mentalmente auténomos
para la aplicacion del cuestionario. Respecto
a la etnia con la que se identifican, en el area
urbana el 57% se consideré mestiza y el
43% como afrodescendientes. En cuanto el
sector rural, el 63% como mestizos y 37%
como afrodescendientes.

En relaciéon con el grado de instruccion
académica, en el area urbana el 61% de la
poblacion ha cursado la secundaria, seguido
del nivel de estudio superior, con el 27%; a
diferencia del area rural que en su mayor
poblacion se encuentra en el nivel de
primaria, con el 73%, seguido del nivel
secundario con el 27%. En cuanto a las
condiciones socioeconémicas, en la zona
urbana, el 57% indicod percibir un ingreso
mensual mayor a $376,00 ddlares, mientras
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que en el rural el 60% de la poblacién refiere
tener un ingreso inferior a los $300 délares,
que los complementan por medio de
subsidios del Estado.

Respecto a si poseen conocimientos o no
de la medicina tradicional (ver Figura 1), el
98% del sector rural disponen de
conocimientos basicos sobre el uso medicina
alternativa que se relaciona con el 92% del
sector urbano.

Figura 1. Conocimientos sobre la medicina
tradicional.
Fuente: Encuesta.

De la poblacidn que conoce sobre
medicina alternativa, el 90% del area
urbana acepta la medicina tradicional y el
96% del area rural, refiriendo que emplea
plantas medicinales para el tratamiento de
sintomatologia. A su vez de las personas que
respaldan cuidados en la misma, el 84% del
sector urbano y el 91% manifestaron usarla
en conjunto con la medicina occidental.

En cuanto a la frecuencia con la que
acuden a la medicina tradicional (ver Figura
2), se reflejé mayor incidencia en el area
rural, donde el 58% manifesté realizarlo
siempre, mientras el 56% del sector urbano
lo realiza esporadicamente.

Entre los principales factores que inducen
estas practicas (ver Figura 3), se encuentra
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el aspecto cultural con el 30% que
predomind en ambos grupos de estudio, el
27% por bajo costo con mayor frecuencia en
el area rural y el 43% por nivel de efectividad
y pocos efectos secundarios que fue de
mayor repercusion en el sector urbano.
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Figura 2. Frecuencia de practicas de medicina tradicional.
Fuente: encuesta.
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Figura 3. Factores que influyen en la practica de la
medicina tradicional. Fuente: Encuesta.

Al determinar la percepciéon de los dos
grupos de estudio sobre el nivel de
satisfaccion de la medicina tradicional (ver
Figura 4), en el area urbana el 61% de la
poblacion refleja nivel medio en cuanto a la
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efectividad y eficacia de la medicina
tradicional, y el 37% la calificé con un nivel
alto. En el sector rural el 56.6 % de la
poblacion describe con nivel alto a dicha
medicina, y el 43.4% la calificd con un nivel
medio.
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Figura 4. Consideracidn del nivel de satisfaccién de la
medicina tradicional.
Fuente: Encuesta.
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Figura 5. Preferencia del tipo de medicina de primera

eleccion.
Fuente: Encuesta.

Respecto a la preferencia que tienen los
dos grupos de estudio en cuanto a la
medicina tradicional y la medicina
convencional (ver Figura 5), el 52% de la
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poblacion urbana indicé que la medicina de
mayor importancia es la convencional;
mientras en el area rural, el 67% de los
participantes considerd que la medicina mas
relevante es la tradicional.

El personal de salud de las unidades
operativas que atiende en ambos grupos,
manifestd estar de acuerdo con las practicas

de medicina tradicional, a pesar de que
manera personal no la apliquen. Manifiestan
gue las actividades estan orientadas hacia las
acciones y cuidados de medicina
convencional y explicar las posibles
complicaciones de ciertas practicas inseguras
en la medicina tradicional por el uso
inadecuado.

Discusion

El presente trabajo cuya poblacidon de
estudio fueron dos comunidades de distintas
caracteristicas. El sector urbano de Codesa,
ubicado en la zona urbana de la ciudad de
Esmeraldas, cuenta con todos los servicios,
calles, sistemas de educacién y centros de
salud dentro del sector; la poblacion es de
clase baja, media y alta. Los habitantes en
su mayoria son profesionales, que laboran
empresas publicas, privadas y negocios
propios. Por su parte el sector rural,
parroquia Tabiazo se encuentra dotado en
menor cobertura de servicios basicos,
sistema de salud, educacién y su fuente
principal de economia es la agricultura.

En esta investigaciéon se comprobd que a
pesar de contar con dos grupos sociales
diferentes entre actividades que ejecutan y
nivel de salubridad, ambas tienen presente
la-medicina tradicional en su patrén
percepcién-salud.

Se encontraron diferencias entre el
conocimiento de las personas sobre la
medicina alternativa, donde el 92% del area
urbana aseguré conocerla, frente al 98% del
sector rural, con respecto a las personas que
aceptan este tipo de medicina. El 90% del
area urbana y el 96% del area rural si las
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aceptan, a su vez sobre las personas que la
practican el 84% del sector urbano y el 91%
del rural acuden o practican estas medidas.
conocen sobre las medidas o tipos de

En una investigacién realizada en la
ciudad de Bogota sobre el uso tradicional de
plantas medicinales en mercados populares,
se mencionan varias plantas que se
consideran las mas utilizadas por sus
distintas propiedades curativas como: anti
flatulentas, antiinflamatorias, diuréticas, y
antiespasmadicas entre otras, es por ellos
que ambas &reas utilizan las plantas con
fines curativos. El 76% en el area urbana y
el 53% en el area rural manifestd que la
utiliza por tradiciéon, adoptada por sus
ancestros y por la accesibilidad que tienen a
las plantas medicinales (Quintero, Bernal,
Morales, Pardo, & Gamba, 2015).

Se determind que los factores que
inducen hacia la practica de la medicina
tradicional se encuentran ligados al estilo de
vida de cada grupo social investigado, el
aspecto cultural con el 30% que predomind
en ambos grupos de estudio y se lo relacion6
con habitos de acudir a la medicina
convencional para “la cura del mal de 0jo”,
“mal aire”, “espanto”, entre otras creencias.
El 27% por bajo costo con mayor frecuencia
en el area rural que son familias cuyos
ingresos estan por debajo de un salario
basico y los centros médicos cercanos
atienden por horas bajo sistema de
agendamiento, por lo tanto, han desarrollado
actividades opcionales para mitigar el
impacto en su salud. El 43% por nivel de
efectividad de la medicina tradicional y pocos
efectos secundarios considerando que
existen personas con patologias que ya han
estado en controles con el médico
convencional y no han presentado una
consulta satisfactoria.

Segun indica Salaverry en el afio 2012,
América Latina acoge una gran cantidad de
medicinas tradicionales. Aproximadamente,
45 a 50 millones de pobladores indigenas, de



Rev. Hallazgos21,
Vol. 3, No. 3, 2018 (Noviembre- Febrero)
MEDICINA TRADICIONAL EN CODESA Y TABIAZO

areas rurales, dependen de ellas para
protegerse de enfermedades infecciosas y el
cuidado de su salud. Incluso en las areas
urbanas se utilizan muchas medicinas
tradicionales paralelo a los medicamentos
modernos. Coincidiendo con este estudio se
demostrd que en el drea urbana el 48% de la
poblacion acepta y practica la medicina
tradicional, complementando su uso con la
medicina moderna, y en el drea rural el 67%
de la poblacién lo realiza de la misma
manera. El Ministerio de Salud Publica del
Ecuador (2012), a través de la Direccidn
Nacional de Salud Intercultural y
Derechos, evidenciando las necesidades de
la poblacién decidié incluir avances desde el
enfoque intercultural, es por ello que el
personal de enfermeria que fue parte del
estudio manifesté aceptar la medicina

324

tradicional y brindar educacién a los paciente
gue acuden a la atencién primaria para uso
adecuado de la misma, asi como la
importancia de complementar ambas
medicinas para mejores resultados en la
salud de las comunidades, coincidiendo con
un articulo publicado en Espafia por
Martinez, Logrofio Y Palacin (2012), que
menciona que el personal de enfermeria
influye en el uso de la medicina tradicional en
el ambito actual, puesto que son educadores
por excelencia.
Conclusién

La poblacidon del drea urbana y rural de la
ciudad de Esmeraldas acepta y aplica la
medicina tradicional. En el area rural se da
en mayor frecuencia, por factores
influyentes como el conocimiento, la cultura
y el nivel de accesibilidad a las plantas.
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