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INTRODUCCION

os mamas mayores lo estaban advirtiendo:

«vienen tiempos dificiles, la guerra va a au

mentar en nuestros territorios y la paz esta
lejos. Estamos tristes y preocupados porque los es-
piritus de las montafias se encuentran vestidos de
bunachis».

Es verdad, hoy las botas armadas pisotean nues-
tros lugares mas sagrados mediante la amenaza de
las armas interviene la vida de las comunidades
queriendo dividirnos para alinearnos en algunos
de los bandos de esa guerra que no nos pertenece y
ellos estdn empefiados en librar dentro de nuestros
territorios de refugio, mientras sus jefes ordenan
los combates viviendo tranquilamente en sitios
muy distantes.

Hoy todas las cuencas se encuentran bajo el con-
trol militar de los grupos armados. Muchas de nues-
tras autoridades auxiliares y lideres estan bajo
amenaza de muerte. Quieren controlar a su antojo
el movimiento de nuestras gentes, su comida y
muchas veces impiden la llegada de los profesiona-
les a las comunidades y saquean los medicamen-
tos de nuestras comisiones. Los paneles solares de
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la red de frio que estamos tratando de montar, sin
consideracion alguna por sueros y vacunas, los
arrancaron para instalarlos en los equipos de gue-
ITa.

Pero nuestros pueblos inermes y amantes de la paz
se han forjado para la resistencia. Llevamos cinco
siglos resistiendo la brutalidad en contra nuestra.
Sabemos que nuestra fortaleza se basa en los cono-
cimientos que guardan nuestros mayores y que solo
sus decisiones pueden orientar acertadamente nues-
tro comportamiento personal y colectivo.

No solo la guerra, muchos otros obstaculos se le-
vantan en nuestro camino. La relacion con las au-
toridades de los entes territoriales es complicada
pues todavia siguen empefiados en financiar con
recursos de los indigenas los hospitales publicos
situados en las partes bajas y que solo utilizamos
de manera muy espordadica. Por ejemplo en el mu-
nicipio de Dibulla, donde se encuentra la mayor
parte de los indigenas de la vertiente norte, conti-
naan condicionando la contratacion al 50% de los
recursos correspondientes al primer nivel de aten-
cion sin que en ocho afios de funcionamientos del
régimen subsidiado halla presentado evidentes se-
rias de alguna atencion realizada, en las comuni-
dades de esa jurisdiccion.

Por otra parte, la rapifia por los recursos en muchas
ocasiones se encubre con el argumento de un su-
puesto incumplimiento de nuestra parte para pres-
tar los servicios en las regiones en que la situaciéon
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de orden ptblico y el control militar de los grupos
armados lo impiden. La situacién de orden publico
que loas mismas fuerzas armadas del estado no
puede controlar y que afecta totalmente la presta-
cion de servicios a nuestras comunidades termina
siendo culpa nuestray sirve de excusa para retener
o Desviar los recursos a las autoridades de los an-
tes-territoriales. iSOLO ESO NOS FALTABA!

A pesar de estas condiciones adversas hemos teni-
do avances. El proceso colectivo de discusion y tra-
bajo que se viene desarrollando alrededor del mo-
delo indigena de salud nos ha permitido mayor cla-
ridad de pensamiento, bajo la direccién de los ma-
mas y las autoridades vamos consolidando la or-
ganizacion interna y cada dia extendemos mds la
relacion con las instituciones y la administracion
de nuestra propia institucion. Algunas autorida-
des de los antes-territoriales han empezado a valo-
rar nuestro trabajo y han visto que por su caracter
la IPS indigena es la Ginica institucién capaz de brin-
dar servicios de salud adecuados a nuestras condi-
ciones sociales y culturales.

En el orden territorial hemos logrado defender y
concentrar con el estado la unidad territorial de los
resguardos para la prestacion de los servicios de
salud fortaleciendo el papel de los mamas y autori-
dades tradicionales. En este aspecto territorial tam-
bién se determiné la importancia que para nuestra
salud publica la recuperacion de los sitios sagrados
delalinea negra y el establecimiento de los limites
y delos lugares para la atencion occidental en cada
una de las cuentas.

En el orden colectivo accedimos a un régimen co-
mun de servicios de salud y los resguardos median-
te un seguro colectivo que tiene cobertura univer-
sal de atencidn, sin limitacién para ninguna enfer-
medad del primer nivel. Hemos invertido en infra-
estructura en las comunidades adecuadas a nues-
tra cultura dotandola en funcion de las redes de
atencion de cada cuenca, el compromiso de las au-
toridades tradicionales es cada vez mayor y la pres-
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tacion de los servicios se realiza de comun acuerdo
con ellas.

La autonomia de nuestras autoridades para el go-
bierno de los resguardos se vio fortalecida al esta-
blecer las bases politicas y administrativas para
adecuar y controlar los servicios d salud del estado
en los resguardos. Buscamos fortalecer la cultura
adecuando los planes y programas de salud al pen-
samiento y a las necesidades de los indigenas den-
tro del territorio tradicional, no se trata solo del
manejo de recursos. En este aspecto mediante nues-
tras instituciones hemos dado pasos de importan-
cia para la administracion de los recursos. Al cam-
biar la contratacion de los hospitales y a los entes-
territoriales de los trabajadores indigenas de salud
finaliz6 una época de dependencia laboral y politica.

Ademds, es evidente el cambio desde que los recur-
sos empezaron a ser manejados por los mismos
indigenas en la ARS Dusakawi. Las instituciones
de salud indigena de la Sierra Nevada estamos de-
mostrando que manejamos mejor que los entes-
territoriales los recursos puiblicos que nos corres-
ponden, siempre sujetos a las consultas y determi-
naciones de las autoridades tradicionales y de las
organizaciones con el propoésito estratégico de ir
creando nuestra entidad territorial indigena en la
practica cotidiana de las instituciones.

El trabajo conjunto a fortalecido la relacién entre
las etnias y entre las autoridades y auxiliares de las
diferentes cuencas. La actitud y el trabajo de los
auxiliares han sufrido un cambiado notable desde
que el contenido de los programas de salud se ha
ido adecuando a nuestra cultura y su relacién con
los mamas y autoridades les han permitido ir pro-
fundizando en los procedimientos o tratamientos
preescritos en estos niveles dependian de la buena
voluntad de médicos y enfermeras o d la caridad
publica.

Basados en el andlisis de estos problemas en las
necesidades de salud publica que identificamos,
formulados un modulo indigena de servicios de
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salud para las vertientes norte y occidental de la
Sierra Nevada, dirigido y coordinado por la organi-
zacion indigena por la Gonawindua Tayrona. Que-
riamos garantizar las mejores condiciones para que
los servicios estatales de salud se pudieran ade-
cuar a las caracteristicas sociales y culturales de
las comunidades indigenas.

En respuesta el Ministerio de Salud en Diciembre de
1996, dando aplicacion a la ley General de Seguri-
dad Social, realiz6 el aseguramiento colectivo de
todas las comunidades delas etnias Kaggaba, Wiwa
e Ljka agrupadas en la organizacion Gonawindua
Tayrona, trece mil quinientos indigenas que ocu-
pan las vertientes norte y occidental de la Sierra
Nevada y a las comunidades Chimila de las riveras
del rio Magdalena.

DiaGNOSTICO

Mientras hacia adentro los distintos aspectos de
nuestras vidas forman una totalidad, vemos con
claridad nuestro destino y la ley se permanece sin
cambio desde su origen, HACIA FUERA, es el mundo
del hermano menor, de los intereses del hermano
menor de los intereses, los recursos, las institucio-
nes y las leyes que todo el tiempo estan cambiando.
Mdltiples instituciones con politicas y regulacio-
nes diferentes, cada una ocupada de aspecto parti-
culares y limitados. Todo eso nos causa dificulta-
des pues en esa relacion institucional es dificil que
se comprenda y acepte la integralidad de nuestro
pensamiento.

Individual y colectivamente desde siempre hemos
contado con los conocimientos tradicionales para
la prevencion y el saneamiento, gracias a este saber
las comunidades han crecido y se mantienen sanas
y fuertes. Lallegada del hermano menor vino con la
destruccion de la naturaleza, el saqueo de los luga-
res sagrados, la violencia y las guerras, el despojo
delas tierrasy el desprecio por nuestro pensamien-
to y nuestras costumbres, asi empezaron a apare-

cer las enfermedades que no conociamos y alguna
de ellas encontraron terreno abonado en nuestra
forma colectiva de vida.

Para recuperar nuestro territorio y defender nues-
tra cultura hemos tenido que enfrentar grandes lu-
chas. El estado finalmente reconoce que una parte
es nuestra, mediante la constitucion de los resguar-
dos hace uno afios y gracias al trabajo de los ma-
mas, las autoridades y las organizaciones indige-
nas hemos conseguido que no reconozcan como
Colombianos.

Pero los servicios que ofrece el estado buscan cam-
biar nuestras costumbres y nuestros pensamien-
tos. La educacion y la salud servirdn a los pueblos
indigenas cuando puedan orientarse de acuerdo con
nuestras necesidades, dirigidos por el pensamiento
y las decisiones de las autoridades tradicionales.
Por eso es necesario que las instituciones entien-
dan que estos servicios, que constituyentes una
obligacion del estado para con nuestros pueblos,
tenemos que transformarlos y adecuarlos para que
nos sirvan para la defensa del territorio, del orden
social y de las culturas indigenas.

Los servicios occidentales de salud que ha prestado
el estado son muy recientes, se encontraron en po-
cas comunidades de algunas cuencas. Donde estos
servicios eran ofrecidos por promotores indigenas
con poca capacitacion, dirigidos y orientados desde
los hospitales de las cabecera municipales. Gene-
ralmente esas autoridades ptblicas tenian, y atin
tienen, poco conocimiento de la vida y de los valo-
res indigenas y no permiten la autorizacion de al-
guna de nuestras autoridades.

En la mayoria de las comunidades las acciones se
limitaban a visitas cortas y ocasionales que frecuen-
temente interrumpian las actividades comunita-
rias. Comisiones de profesionales hacian consul-
tas masivamente y repartian medicamentos dies-
tra y siniestra, sin brindar la informacion necesa-
ria sobre su peligro y beneficio. Esas comisiones se
retiraban después de uno o dos dias y no aparecian
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sino hasta el afio siguiente. En mucha de las regio-
nes pasaron afios y no volvieron mds.

Preocupados por esta situacion, nuestra organiza-
cién Gonawindua convocé en junio de 1996 varias
reuniones con los promotores indigenas de salud,
los lideres de diferentes etnias, el gobernador del
cabildo y las distintas autoridades tradicionales.
Se queria analizar los principales problemas a los
que se enfrentan los promotores en su trabajo, dis-
cutir estrategias destinadas a enfrentar las necesi-
dades de salud ptblica en los resguardos y desarro-
llar un proyecto de capacitacion que permitiera ar-
ticular las concepciones tradicionales sobre la sa-
lud y la enfermedad con los conocimientos que ac-
tualmente requerimos de la medicina occidental.

Nuestras autoridades concluyeron necesario revi-
sar a fondo la forma, los métodos y los contenidos
de la capacitacion de los promotores indigenas de
salud, modificaron drasticamente sus funciones en
las comunidades y sus relaciones con las institu-
ciones de la sociedad occidental y sentaron las ba-
ses de un modelo indigena de prestacion de servicio
de salud para los resguardos, en el campo de la sa-
lud también establecieron los fundamentos politi-
cos de nuestras luchas: la defensa del territorio, la
autonomia en el gobierno de los resguardos por parte
de las autoridades tradicionales y las defensas de
nuestras culturas. Tal vez de esta manera los servi-
cios occidentales de salud del estado podrian
adecuarse progresivamente a las necesidades so-
ciales y a los requerimientos culturales de las co-
munidades de la Sierra.

Una afio después el modelo indigena de servicios de
salud que elabord la organizacién Gonawindua para
los vertientes norte y occidental de la Sierra Neva-
da fue por el ministerio de Salud como un «proyec-
to piloto « que podria sefialar derroteros en el proce-
so de adecuar la ley del General Seguridad Social a
la situacion de las comunidades indigenas.

Para desarrollar el proceso de concertacion el esta-
do comprometi6é a mantener respeto estricto a los
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derechos adquiridos por nuestros pueblos, a las cul-
turasy alas autoridades tradicionales y en prestar
solo aquellos servicios occidentales de salud que
las autoridades indigenas consideran que podrian
adecuarse a las condiciones sociales y culturales
de las comunidades.

El proceso en su inicio fue apoyado por el Ministe-
rio de Salud (OPS/OMS); la comision de asuntos
indigenas, las autoridades departamentales,
distritales y municipales de salud, el centro de edu-
cacion en salud del Magdalena y organizaciones no
gubernamentales con presencia en la Sierra.

Antecedentes de servicios de salud:

En las doce cuencas de los principales rios que des-
cienden por las vertientes norte y occidental de la
Sierra Nevada de Santa Marta habitan cuarenta
comunidades de las etnias Kaggaba (Kogui), Wiwa
(Arsarios) y los Arhuacos. Un vasto territorio com-
prendido entre las cabeceras del rio Rancheria en la
vertiente norte hasta las del rio fundacién en la
vertiente occidental.

Sobre unos veinte promotores indigenas recaia la
atencion occidental de la salud. La mitad llevaba
mas de diez afios de ejercicio, el resto entre dos y
cuatro afios. Estos jovenes habian sido selecciona-
dos porlas autoridades tradicionales de sus comu-
nidades y luego capacitados en las escuelas de auxi-
liares de Enfermeria de los departamentos de la
Gugjira y el Magdalena.

El promotor es una figura del sistema de salud crea-
da para mejorar la accesibilidad de las comunida-
des a ciertos servicios de salud y para fomentar ac-
ciones comunitarias de promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad. Estos servicios se ba-
san en el pensamiento del hermano menor, que es
diferente al pensamiento y a las tradiciones de los
indigenas de la sierra nevada.

Esta diferencia entre la cultura médica occidental y
la cultura tradicional de la salud se evidencian al
analizar la funcién social del promotor de salud
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indigena debe desarrollar en las comunidades, pero
presentaban dos problemas principales para el cum-
plimiento del promotor con su trabajo, su falta de
preparacion interna, espiritual y material y la falta
de conocimiento para poder combinar adecuada-
mente los procedimientos terapéuticos de las cul-
turas tradicionales de salud con lo que aprendieron
de la medicina occidental,

Las entidades territoriales ofertaban Los servicios
desalud através de brigadas espordadicas, en caso
de un brote de alguna enfermedad.

Para la solucion de las anteriores situaciones, se
fundament6 la implementacion de la LEY SE: en
donde la salud abarca miultiples factores: En el
orden del pensamiento, en el orden territorial, en el
orden personal y colectivo.

En el orden del pensamiento: En este orden se
requiere el conocimiento de los mamas en cuanto a
la proteccion de la sierra nevada, Ginica garantia
para que las acciones materiales tengan efecto so-
bre la naturaleza y asi garantizar la salud colectiva
delas comunidades indigenas, contando con el apo-
yo de Promotores, auxiliares y coordinadores indi-
genas, con el proposito de consolidar la salud tradi-
cional y occidental, manteniendo su estructura
cultural Teniendo la integralidad de dos conoci-
mientos.

En el orden territorial: Nuestra situacion de sa-
lud esta intimamente ligada al cuidado material y
a la prevencion tradicional de la Naturaleza en su
niveles territoriales, colectivo y personal, Para di-
cha prevencion vemos la necesidad de contar con
los siguientes aspectos:

Lugares Sagrados: Abarcando la proteccion, la no
Tala, ni quema de los Bosques y tener libre acceso
aquellos lugares necesarios, para la ceremonias tra-
dicionales acorde ala conservacion de salud colec-
tiva de las comunidades.

Tumas y otros objetos arqueologicos: Destinar
recursos para recuperar las Tumas y piedras que

han sido Guaqueadas tales como la de Cuarzo muy
importante para el cuidado tradicional de las aguas,
los rios y las Lagunas:

Para la proteccion material y espiritual de los luga-
res sagrados en las partes bajas de la sierra reco-
mendamos a las autoridades de los entes territo-
riales:

e Iniciar rapidamente un tratamiento efectivo,
para la descontaminacion de las aguas.

e  Establecer Sistemas adecuados de recoleccién
y tratamiento de desechos, evitando la conta-
minacion con plasticos vidrios y otros elemen-
tos.

e  No permitir la tumba de arboles en las rivera
delos rios, controlando la tala Indiscriminada
y la explotacién de madera, haciendo cumplir
las reglamentaciones respectivas.

e Conservar y proteger los pantanos, las lagu-
nas costeras y las desembocaduras de los rios,
permitiendo de ésta manera la recuperacién
natural de los bosques especialmente alrede-
dor de los causes de agua.

Venenos y Plaguicidas: en cuanto al cuidado
material del territorio las autoridades tradiciona-
les y la organizacién Gonawindua Tayrona han
establecido estrategias y medidas para la conser-
vacion y proteccion de las cuencas, los paramos y
nacederos de los rios. Por ejemplo en varias comu-
nidades sus autoridades respectivas han prohibido
utilizar detergentes par el lavado de ropas en los
rios y han iniciado la adecuacion de lugares especi-
ficos, para éste proposito, de manera que las aguas
residuales no contaminen las fuentes de agua. Para
tal finla Ley reglamenta Regular y controlar el uso
de sustancias quimicas y evitar Fumigaciones ma-
sivas especialmente en los cultivos de banano y
otros productos en las partes Bajas, Impedir las
fumigaciones indiscriminadas dentro del territo-
rio de los parques Nacionales y de Resguardos Indi-
genas.
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En El orden Colectivo: Es nuestra responsabili-
dad ejecutar las actividades internas en cuanto a
promocion prevencion proteccion especifica y edu-
cacion en salud en los resguardos con los mamas y
autoridades principalmente, para determinar la
aprobacién de las acciones occidentales a nuestra
poblacion.

En el Orden personal: La atencion de personas
enfermas corresponde en primer lugar, a los Ma-
mas, y cuando ellos lo determinen el enfermo acu-
dird a los centros y puestos de salud. La atencién
del embarazo, el parto y post parto se continuard
realizando a la manera tradicional y serdn atendi-
dos por los médicos cuando los mamas y autorida-
des lo autoricen, para evitar complicaciones en la
comunidad. De ésta manera la principal funcion de
los profesionales es brindar educacion continuada
y la capacitacion en la practica cotidiana a los auxi-
liares indigenas.

Consultas y concertaciones: La ley establece que
las decisiones gubernamentales pueden afectar a
los territorios Indigenas requieren consultas a alas
autoridades tradicionales antes de ser aplicadas.

Orden territorial: Los Mamas establecieron limi-
tes precisos para la atencion occidental dentro del
territorio tradicional, seleccionaron los lugares don-
de se prestaria y se sefialaron sitios exclusivos para
la practica y el conocimiento de la medicina propia,
donde el hermano menor no podria acceder sin la
previa consulta. En cada cuenca las autoridades tra-
dicionales de todas las comunidades se trazaron
los limites territoriales al trabajo occidental, para
empezar a definir desde ahi las relaciones
interculturales en el campo de salud, Para mejorar
la salud de las comunidades es necesario mantener
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el equilibrio entre los sitios sagrados de las partes
altas y los de la orilla del mar sobre la linea negra.
Actualmente realizamos ceremonias y recolectamos
plantas medicinales en las partes altas para su tra-
tamiento adecuado, en las partes bajas se ha visto
dificil esto pues estdn descuidadas.

La principal necesidad de salud publica de nuestras
comunidades son los sitios sagrados en la linea
negra donde podamos hacer los trabajos tradicio-
nales respectivos en cuanto a la prevencion de en-
fermedades y recuperar muchas planta medicina-
les especialmente en las partes bajas cuya historia
y forma de uso es desconocida por la sociedad ac-
tual.

La prevencion la desarrollamos internamente con
los mamas y autoridades tradicionales, siendo ésta
la base fundamental, para que la salud encuentre
su verdadero camino y asegure sus objetivos a lar-
go plazo. Seqguido igual que un brazo la prevencién
interna se apoya en el Bastén que es la Medicina
Occidental.

REFERENCIAS

Este documento es producto de un largo proceso de concertacién
de las autoridades tradicionales (MAMOS, COORDINADORES
INDIGENAS, y poblacién en general) al interior de las
comunidades.

MAMOS: Persona de un alto Nivel de conocimiento tradicional
tanto en lo material como enlo espiritual. Es quien Garantiza
la preservacion delas culturas Nativas dela Sierra Nevada de
Santa marta.

COMUNIDAD EN GENERAL: Coordinadores indigenas promotores y
auxiliares indigenas, jovenes que estan presto al servicio de
la comunidad, tales como estudiantes Universitarios y
profesionales.



