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Resumen

En Pert, en la ciudad de Tarapoto, el Centro de Rehabilitacion de Toxicomanos y
de Investigacion de las Medicinas Tradicionales Takiwasi, fundado por el Dr. Jacques
Mabit, desde 1986 y basandose en investigaciones de los sistemas médicos de la Alta-
Amazonia peruana y su alta eficacia frente al tratamiento en toxicémanos, formaliza un
modelo terapéutico donde convergen la medicina de las sociedades tradicionales
amazonicas y la psicoterapia contemporanea de la sociedad occidental.

En este sentido, el presente documento, a través de un analisis teorico y metodologico
desde los postulados de la Antropologia, pretende ser una guia de acercamiento y
comprension del modelo terapéutico del Centro Takiwasi desde sus bases epistemologicas,
a través de un recorrido por el contexto socio-politico latinoamericano y el desarrollo de
conceptos claves como Cultura, Sociedad, Sistema Médico, Interculturalidad y la relacion
salud-enfermedad-atencion.
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Resefia Teorico-Metodologica Del Y Para El Abordaje De Los Sistemas
Médicos Tradicionales En El Contexto Politico Latinoamericano.

En Latinoamérica, asi como en el resto de los continentes, se han generado
contextos multiculturales donde convergen distintas matrices socioculturales, y por ende,
distintos sistemas médicos que intentan validar practicas médicas tradicionales y
particulares. En estos contextos, los sistemas médicos tradicionales deben luchar por
mantener, y muchas veces recuperar, espacios al interior de una sociedad, sobre todo en
sectores muy urbanizados, donde la medicina occidental es madre y sefiora. Sin embargo,
es necesario tener en cuenta que los sistemas médicos definidos como tradicionales no
deben ser considerados como inamovibles, o0 no modificables a través del tiempo, sino que
mas bien deben ser vistos al interior de una dindmica sociocultural y politica macro, sobre
todo en contextos como el que ofrece América Latina, donde los estudios han recurrido
frecuentemente, a través de la historia antropologica y de las ciencias sociales en general, a
cometer este error (Menéndez, 1994).

Para adentrarnos en esta triada Medicina tradicional- enfermedad- medicina
occidental, representado en el modelo terapéutico del Centro Takiwasi, es necesario repasar
algunos conceptos, sobre todo socioculturales y politicos, que nos dan luces para
comprender de mejor manera el sistema tradicional curanderil amazoénico en un contexto
multicultural.

Como primer punto debemos tener en cuenta que los sistemas médicos deben ser
considerados y comprendidos como expresiones culturales de los pueblos. Tal expresion se
refiere basicamente a la relacion salud y enfermedad como un proceso terapéutico. Segun
Menéndez “el proceso s/e/a’ constituye un universal que opera estructuralmente —por
supuesto que en forma diferenciada— en toda sociedad, y en todos los conjuntos sociales
estratificados que la integran” (Menéndez, 1994). De esta manera, entendemos que una
sociedad, cualquiera sea, entiende y conceptualiza la salud y la enfermedad y le atribuye
causas basadas en un marco ideoldgico-cultural determinado. El ser humano construye
elementos y entramado de significaciones, en los cuales se sumerge. Esto, segun el
antropdlogo Clifford Geertz, se denomina Cultura. La cultura seglin éste y otros autores
pos-estructuralistas, es posible de ser interpretada para la comprension de ese otro distinto
que la compone, que se sirve de ella y que la ha creado. Este enfoque entonces, nos permite
hacer emerger particularidades, y leerlas cual texto. Estas particularidades son como piezas
de un rompecabezas, cada una tiene un sitio, y juntas todas, en su relacion con cada una,
conforman el todo integrado que es lo “sociocultural”, es un documento publico, nos dice

! Salud/enfermedad/atencion.

Centro de Rehabilitacion de Toxicomanos y de
Investigacion de las Medicinas Tradicionales
Prolongacion Jr. Alerta 466 — Tarapoto, Peru.
Takiwasi@takiwasi.com — www.takiwasi.com

Takiwasi



Aproximaciones Antropoldgicas al Modelo Terapéutico del Centro Takiwasi

Geertz, y activo. “Aunque contiene ideas, la cultura no existe en la cabeza de alguien.
Aunque no es fisica, no es una entidad oculta” (Geertz, 1986).

El ser humano crea constructos sociales y culturales, que estan basados en la
realidad (o realidades) que les rodea. Hacen una interpretacion del mundo de la vida, de la
naturaleza y de los distintos planos de la realidad (tangible e intangible). Por tanto, uno de
los supuestos (teorico-metodoldgico y ético) a la hora de realizar un estudio, es que el
investigador hace interpretaciones de interpretaciones. Este alcance no es menos
importante para la elaboraciéon de un texto como este, puesto que nos sumergiremos al
interior de un contexto especifico y particular, donde intentaremos sacar a la luz esas
interpretaciones.

Al acercarnos a realidades socioculturales tradicionales, es necesario considerar
cada particularidad en su relacion con las otras, y ver por ejemplo, que un sistema médico,
las normas sociales o las relaciones de parentesco se interrelacionan entre si. Un sistema
médico se valida, por tanto, en la accion de los usuarios, es decir, en la sociedad, y a través
de mecanismos propios que ha elaborado a través del tiempo, entendiendo que es una
construccion cultural, que genera elementos y mecanismos de accion que le permiten
realizar esta validacion. Cualquiera sea el sistema médico y/o practicas médicas, occidental
o tradicional, se tratan las dolencias (enfermedades o desequilibrios, entre otros conceptos)
a partir de un determinado marco de conocimiento e ideologias socioculturales normadas,
pautadas y validadas por la sociedad en cuestion, que permiten a los especialistas o
curadores (agentes médicos) “..intervenir sobre las enfermedades, y por supuesto, sobre
los “enfermos” (Menéndez, 1994). Pero en un sistema médico no sélo el curador establece
el conocimiento y actla a partir de ¢él, sino que también es el grupo social quienes validan
los saberes médicos: “...el saber de todo curador inevitablemente se aplica sobre sujetos y
grupos, y es el saber del grupo el que articula las representaciones y practicas recibidas
del saber médico, a partir de las representaciones y practicas que dichos sujetos y grupos
manejan”’ (Menéndez, 1994).

Entonces, a partir de lo anterior, entendemos que todas estas relaciones de saberes y
acciones al interior de un sistema sociocultural conforman a su vez un sistema médico.
Segun el antropologo Aldo Vidal:

“Desde la antropologia sociocultural un sistema médico se concibe como un conjunto mas
o menos organizado, coherente y estratificado de agentes terapéuticos, modelos
explicativos de salud-enfermedad, practicas y tecnologias al servicio de la salud individual
y colectiva. La forma en que estos elementos se organizan internamente, otorgando
coherencia al sistema depende del modelo sociocultural en que se desarrolla la medicina.
En consecuencia las medicinas son construcciones culturales que responden a necesidades
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de un entorno social especifico y en los cuales es posible distinguir una dimension
conceptual y otra conductual” (Vidal, 2003). Asi, un sistema médico se construye de
multiples dimensiones, conformando un todo integrado de acciones y significados, asi
como de conocimientos y enseflanzas que se transmiten a través de las generaciones. Esta
transferencia es la tradicion, depositaria y transmisora de los conocimientos.

Los contextos actuales, de sociedades tradicionales e indigenas, han sido resultado
de la permeabilidad de las fronteras culturales, es decir, se evidencian practicas culturales
que han cambiado, o han mutado, en el permanente contacto con otras culturas. Tales
contactos han generado sin duda un contexto de desigualdad sociopolitica donde los
opresores han sido eternamente la sociedad occidental, y donde los oprimidos han sido y
siguen siendo las sociedades indigenas. Por esta razon es que para el abordaje de
problematicas sociales, tales como la salud, educacion, y en general, los derechos de los
pueblos indigenas, se ha abordado con urgencia el concepto de Interculturalidad, el cual
establece que mientras haya un contexto de intolerancia hacia el otro (un otro distinto), no
puede ser posible este contexto de respeto y reconocimiento hacia ese ofro, ya que este es
un principio basico de la interculturalidad. En salud, la interculturalidad apunta hacia el
reconocimiento de los sistemas médicos tradicionales, enmarcado ademas en un contexto
de igualdad politica.

Desde la década del ‘70, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha elaborado
y aceptado propuestas, tanto para la definicion de conceptos como el de medicina
tradicional o etnomedicina, como para la construccion de mecanismos capaces de integrar
saberes tradicionales, y por ende, agentes médicos tradicionales (curanderos), en los
sistemas de salud publica con el fin de recibir su colaboracidon, con sus respectivas
implicancias culturales, sociales y politicas. Por este y otros motivos, es que se ha generado
la necesidad de trabajar en torno al concepto de interculturalidad, y en torno a las realidades
de los paises latinoamericanos, con el fin de que los pueblos indigenas tengan mucha mas
participacion en programas de salud, y ademads, que se pueda implementar un modelo de
salud generalizado e intercultural.

Asimismo, desde 1992, la Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS) ha
planteado la necesidad de revisar detenidamente el concepto de salud y su relacion al
bienestar de los pueblos indigenas. Posteriormente, en el afio 1993, esta misma
organizacion promueve la iniciativa de lograr una mayor participaciéon de los pueblos
indigenas en temas de salud. En este sentido, un punto importante a destacar es que en ese
mismo afio, los gobiernos latinoamericanos y otras personalidades se retinen en Winnipeg,
con el fin de crear mecanismos de mejoramiento de condiciones de vida de los pueblos
indigenas de Latinoamérica. En esta reunion se plantean algunos principios basicos para
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abordar tematicas indigenas:

- La necesidad de un abordaje integral de la salud

- El derecho a la auto-determinacion de los pueblos indigenas
- El derecho a la participacion sistematica

- Respeto y la revitalizacion de las culturas indigenas

- Reciprocidad en las relaciones.

A partir de esta iniciativa, la OPS se preocupa de generar mesas de trabajo para
concretar un Plan de Accion que estaba orientado principalmente a mejorar la salud de la
poblacion indigena, con base en principios interculturales, generar recursos y promover la
participacion de los indigenas en programas de salud. Posteriormente en el afio 1997 y
2005-2007, esta iniciativa se fue consolidando hasta convertirse en un programa de
acciones orientadas a cumplir objetivos de desarrollo para el milenio, donde los paises
miembros deben generar mecanismo de participacion y reconocimiento de pueblos
indigenas en salud publica. En este nuevo programa se trataron temas relacionados con:

1. Incorporacion de la perspectiva indigena en los ODM? y politicas de salud

2. Atencion Primaria de Salud e Interculturalidad

3. Alianzas estratégicas, fortalecimiento de la capacidad técnica de los paises y liderazgo
indigena

4. Informacion y gestion del conocimiento.

En este ultimo punto, se recalca la importancia de incorporar metodologias
cuantitativas y cualitativas para el tratamiento de distintos fendmenos relacionados con
salud, enfermedad y atencion, asi como para la validacion del conocimiento tradicional de
los pueblos indigenas. Sin embargo, debemos tener en cuenta que estos esquemas de
trabajo quedan sujetos al criterio del gobierno de turno en cada pais.

Segun el relator de la Organizacion de la Naciones Unidas (ONU), Rodolfo
Stavenhagen, Chile es un pais que no tiene muchos avances en la materia, y que la agenda
politica y legislativa es pobre en comparacion con otros paises latinoamericanos: “En
materia de salud, por ejemplo, se sefialan patrones de discriminacion contra indigenas en
el acceso a servicios médicos y la calidad de éstos. La medicina tradicional de las
comunidades ha sido relegada, ignorada, cuando no prohibida su practica. Los pocos
intentos por promover la medicina intercultural en algunos hospitales en dareas indigenas
arrojan resultados promisorios pero el programa es aiin incipiente””.

* Objetivos de Desarrollo para el Milenio. Documento de la Organizacién panamericana de la salud (OPS),
2005.

3 Rodolfo Stavenhagen. Relator de la ONU, Informe de la situacion de los Pueblos Indigenas en Chile, 2003.
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Es importante abordar esta diferencia de manera muy precisa, solo para mencionar
que en Chile la legislacion indigena muestra muchas falencias, y una orientaciéon marcada
hacia la integracion (paternalismo) de los pueblos indigenas en el modelo de desarrollo
capitalista con el que gobierna el Estado chileno, donde las problematicas relacionadas con
salud no son la excepcion. La interculturalidad es solo una semilla que no logra germinar,
pues las politicas nacionales no han sido capaces de vislumbrar la importancia de modelos
de salud tradicionales.

En cuanto a Pert, se comienza a trabajar en torno al tema desde la década del ‘70
ya, a través de organismo internacionales como la ONU, OMS y la OPS, pero anterior a
esto se realizaron multiples encuentros a nivel nacional e internacional, donde distintos
especialistas expusieron temas orientados hacia la medicina tradicional de distintos paises
latinoamericanos. Uno de los estudiosos de la medicina tradicional, pionero en esta area es
Carlos Seguin, doctor en Psicologia. Sus articulos publicados dan luces sobre el contexto
inicial de las sociedades latinoamericanas respecto a temas como el de “plantas y drogas
Psicotropicas Latino-americanas” y medicina tradicional (y folklorica) en general. En el
afio 1993, el Estado peruano celebra una reunion donde se adopta y se invita a promover el
documento redactado por la OPS, en la reunion de Winnipeg (1993).

No nos empefiamos con este alcance, en hacer una comparacion solo entre Chile y
Pert, pero ambos paises representan situaciones legislativas muy distintas una de otra, o al
menos, uno contiene muchos mas avances que el otro respecto al tratamiento de la
medicina tradicional y de los derechos de los pueblos indigenas (al menos
legislativamente), por tanto, representan buenos ejemplos para abordar el tema.

Asi también, la preocupacion por la medicina tradicional y el uso (y abuso) de
plantas que permiten la modificacion de la conciencia presentes en la region
latinoamericana, se hizo urgente, generandose instancias de reconocimiento para distintas
plantas, tales como el cactus San Pedro, la Coca y la Ayahuasca. Sin embargo, el campo de
los estados modificados de conciencia, es ain poco explorado (o mal estudiado), y muchas
veces dejado de lado, principalmente por ser un terreno de escasez teorica y metodoldgica.
A esta escasez, el antropologo Joseph Maria Fericgla junto a otros investigadores desde
distintas disciplinas, estan intentando formular un corpus tedrico para una integral
comprension y validacion de los estados modificados de conciencia (Ver Fericgla, 1989,
1994, 1997).

En multiples sociedades tradicionales, el uso de los estados “amplificados” de
conciencia, a través de los hongos Psilocibe en Mesoamérica y otros lugares del mundo, la
mixtura vegetal Ayahuasca o Yagé en la Amazonia, la hoja de Coca y el cactus San Pedro o
Wachuma en los pueblos andinos, se encuentran en el centro de la dinamica cultural de
estos pueblos, lo cual no significa que el estado amplificado de conciencia sea el generador
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de cultura, sino que como aclaramos anteriormente, es un dinamizador de ésta. En la
actualidad la necesidad de abordar estos temas sigue tan vigente como antes, o incluso se ha
hecho mas urgente, sobre todo para generar herramientas utiles a las sociedades
tradicionales donde el uso de estos estados, para la medicina por ejemplo, es parte
fundamental de éstas. Aqui cabe mencionar la importancia de los estudios cientificos. En
este sentido, el papel de las ciencias sociales, es construir elementos socioculturales de
validacion de las practicas de sociedades tradicionales relacionadas con los estados
modificados de conciencia, frente a las crecientes politicas unilaterales de la sociedad
occidental, fundamentalmente en contra de los usos de plantas que permiten ampliar los
estados de conciencia. Es importante recalcar que muchas de estas politicas tienen como
base para la discriminacion de estas practicas, el narcotrafico, la drogadiccion, violencia
intrafamiliar, homicidios y suicidios entre otros. Gracias a los aportes de las ciencias
sociales, hoy dia se entiende que son fenémenos culturales y sociales. Esto demuestra la
importancia de organismos e instituciones, ya sean publicas o privadas, que generen
mecanismos de reconocimiento y respeto hacia sociedades tradicionales con sistemas
médicos basados en el consumo de plantas con efectos psicoactivos, recalcando la
importancia de generar conocimiento respecto de los contextos (tradicionales) en que éstas
pueden y deben ser utilizados. Al respecto, podemos mencionar un avance significativo en
esta materia: La reciente declaracion de la Ayahuasca como Patrimonio Nacional del Peru.

Esta preocupacion e interés por parte de algunos sectores occidentales y no
occidentales, tales como ONG's u otro tipo de organizaciones e instituciones, han generado
propuestas de trabajo bajo las bases de la interculturalidad. Takiwasi, Centro de
Rehabilitacion de Toxicomanos y de Investigacion de Medicinas Tradicionales, es un
centro pionero en el tratamiento de toxicomanias en Latinoamérica con esta base. El Centro
Takiwasi ha generado un sistema de trabajo en salud basado en el sistema médico
tradicional de la alta amazonia peruana integrando la psicoterapia contemporanea en forma
dialogica.

Este centro se formd a partir del interés del Doctor Jacques Mabit y otros, por la
medicina tradicional en el Peru, a través de una investigacion enmarcada en la eficacia de la
utilizacion de esta medicina en toxicomanos (alcohol, pasta basica de cocaina, etcétera).
Desde 1986, esta investigacion les llevd a un camino de iniciacion de la medicina
tradicional amazonica. Takiwasi se reconoce legalmente el afio 1992 tras seis afios previos
de investigacion y paulatina consolidacion. A partir de su experiencia, el doctor Jacques
Mabit comienza a interesarse por los conocimientos médicos tradicionales y de como éstos
eran validados por la sociedad, y por sobre todo la efectividad que tenian sobre distintas
dolencias y enfermedades. Posteriormente, tras sumergirse en contextos serranos y de la
selva amazoénica de Perl, y experimentar el trabajo con plantas tales como el cactus San
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. . . ., 4 o .
Pedro y la mixtura Ayahuasca, recibe la instruccion” de fundar un centro de rehabilitacion
para toxicomanos basado en los conocimientos tradicionales de la medicina amazdnica
peruana.

Un dato relevante es que, el Centro Takiwasi tiene reconocimiento legal para
funcionar como Centro de Salud, expedido por la Direccion Regional de Salud de San
Martin mediante Resolucion Directoral 039-DG-DIRES/SM-96, de tal manera que se
convierte en una de las pocas Comunidades Terapéuticas del Peru en tener reconocimiento
legal.

* Durante las sesiones de Ayahuasca, el Dr. Mabit recibié una “vision” repetida que consistia en aplicar la
medicina tradicional amazonica en toxicomanos.
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La Medicina Tradicional En El Perta

En primer lugar, para poder entrar en una interpretacion de los sistemas médicos
tradicionales, es imprescindible hacerlo con prudencia, dejando todo prejuicio etnocéntrico
e historico de lado y enfocarnos en ampliar nuestro horizonte de comprension, sin intentar
tampoco relativizar todo sistema médico tradicional y confinarlo a poseer so6lo coherencia
interna, es decir al interior de una cultura en especifico. Hay que entender que no estamos
tratando con un objeto empirico ni con patrones de comportamiento aislados, o con
simples valores €ticos y/o morales: “...el trabajo pertinente...es aquel donde se organiza
la ideacion de la realidad que posteriormente se proyectard en el ethos y eidos de cada
pueblo (Fericgla, 1989). Como una investigacion cientifica, que se expresa en el campo
empirico, la sociedad tradicional genera mecanismos que le permite proyectar las
ideologias y conocimientos cosmovisionarios en una realidad palpable.

En el Peru, asi como en los demas paises latinoamericanos, el sistema médico
tradicional difiere segtn el sector geografico y el desarrollo sociocultural. En la Sierra, en
la Costa y en la Amazonia peruana, las formas de concebir enfermedad como en su forma
de diagnosticarla y su tratamiento son distintas, sin embargo, podemos atrevernos a pensar
en una similitud importante: que en todos estos sistemas médicos tradicionales la salud se
entiende como un principio de equilibrio entre el ser humano y la naturaleza (o quizas,
entre cultura y naturaleza). Asimismo, es importante destacar que, la relacion naturaleza-
cultura en las sociedades tradicionales es una de las particularidades mas significativas,
pues la relacion que el ser humano establece con su entorno determina su estilo de vida, sus
conocimientos (a distintos niveles de realidad), cosmovision y relaciones sociales (de
poder, econdmicas, etcétera). Dentro de la corriente pos-estructuralista, desde la cual nos
posicionamos en este documento, se entiende que, a través de la cultura se moldea una
concepcion de mundo determinada. Se significa la naturaleza y cada proceso que en ella
ocurre (donde el ser humano es parte de ella) es resultado tanto de sus propios cambios
como de la relacion que una sociedad tenga con ella (Durand, 2002).

Asi, los sistemas médicos tradicionales del Perti, mas alld de ser resultante -
actualmente- de los fendmenos de contacto socioculturales sucedidos durante varias épocas,
principalmente con los valores y costumbres de la sociedad occidental, que parcela la
realidad en dualidades dicotdomicas, lo que mas sigue caracterizaindola es su sentido
holistico, interactuante y complejo de la vida, lo que origina que la triada
salud/enfermedad/atencion sea tratada desde varias dimensiones: fisica, mental y espiritual,
¢éstas como un todo indisoluble: “...la vida esta profundamente ligada al universo y a
sus ritmos; el microcosmos (Ser Humano) y el macrocosmos (Universo) se funden en
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una completud en la que el ser humano y el mundo responden a una conciencia cosmica”
(Llamazares; 1998).

Es importante considerar estos supuestos, sobre todo hoy dia, donde el contacto
entre la sociedad occidental y las sociedades tradicionales provocan un impacto reciproco,
pero desigual. Son relaciones de poder, de dominacion de una sobre la otra donde, como
mencionamos al principio, los dominados siempre han sido las sociedades indigenas (y/o
tradicionales). Este impacto no es solo a nivel politico y econémico, y no se basa solo en
las diferencias estructurales e ideologicas que conforman la esencia de cada una de estas
sociedades, sino en que la relacidon que existe con la naturaleza, es una relacion de poder.
Este poder, es un manto que cubre a la naturaleza desde un determinado prisma cultural: de
dominacion o no. Segun los postulados de la Ecologia Politica, la relaciéon que el ser
humano establece con la naturaleza, moldea también la relacion con el otro diferente, segin
las necesidades creadas desde la cultura. El interés de las sociedades capitalistas por aportar
algunos recursos a las sociedades tradicionales en funcion de las necesidades (salud,
educacion, comercio, etcétera) que ellas mismas (las capitalistas) han provocado, estan
proyectadas desde una idea integracionista, donde el interés medular esta puesto en los
recursos naturales.

Si bien existen alrededor de seis nucleos geograficos en Pert en donde existe la
medicina tradicional, como la tradicional quechua, Ia tradicional aymard, la tradicional
brujeril de la costa, entre otras (Estrella, 1995), nos ocuparemos brevemente de la medicina
tradicional amazoénica, principalmente porque, es uno de los pilares fundamentales del
Centro Takiwasi en el tratamiento de las toxicomanias y en el cual éste esta inserto, sin
dejar de entrever que también existen elementos de otros sistemas médicos (tradicionales y
no tradicionales) y que ademds en este centro convergen ambos tipos de sociedad, una
occidental y una tradicional, con sus respectivas ideologias, conocimientos y relaciones de
poder para/con la naturaleza.

La medicina tradicional, es un saber médico bastante extendido en la region
amazoénica, que posee su propio bagaje conceptual de salud, enfermedad, diagnoéstico,
atencion, tratamiento; tiene sus propios agentes de salud y aplica una gama de
conocimientos sobre las propiedades terapéuticas de las plantas medicinales, ademas de
conformar un sistema institucionalizado socialmente. Este saber es esencialmente
experiencial, empirico, cuyo grado de dinamismo de este saber, se articula con la
cosmovision de cada grupo cultural en especifico y con su estructura social. En este
sentido: “La categoria de planta medicinal en el universo terapéutico indigena insinua
otra perspectiva. La entrada a este sistema de conocimientos no solo requiere enfrentarse
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a un método cognoscitivo distinto, sino que también exige operar con sistemas
clasificatorios ajenos al criterio cientifico occidental” (Zuluaga, 1997).

A la llegada de la corona espafiola y de la Iglesia Catolica, el choque cultural
provoca un proceso de aculturacion en algunas regiones, donde practicamente sociedades
tradicionales de la amazonia desaparecen por completo (Estrella, 1995). Pero en otras
partes, este proceso resultd en una re-significacion cultural. Desde la antropologia, esto se
interpreta como la capacidad que posee cada cultura de re-significar los cambios y
elementos nuevos e interiorizarlos o configurarlos desde su propia logica. No obstante, hay
un aspecto fundamental, y es que estas practicas médicas, mas alla de todo encuentro social
y cultural, siguen basandose en la utilizacion de las plantas medicinales en el proceso de
diagnostico-terapia.

En la concepcion de cultura existen dos dimensiones que se entretejen: a) la
cognitiva o ideacional, que engloba todo el mundo simbolico, creencias y pensamientos de
los individuos, también llamado el mundo abstracto o de la conceptualizacion y b) el
mundo material, donde la dimensién simbolica se manifiesta en conductas, practicas y
normas sociales. En un contexto de salud, estas dos dimensiones, la simbdlica y la material,
articulan un arquetipo médico que otorga sentido y consistencia a como comprenden
pacientes y agentes médicos el proceso de salud/enfermedad/atencion, y a las diferentes
practicas médicas que participan en el proceso anterior: “Normalmente los elementos
cognitivos y practicos difieren entre profesionales y pacientes producto de las diversas
historias sociales y culturales de cada uno, del contexto en que ocurre el proceso de
socializacion de la cultura médica y del contenido propio de la cultura” (Alarcon, 2003).

En este contexto, la antropologia contribuye a revelar y comprender, proveyendo
significativos dispositivos socio-antropologicos, las dinamicas en el proceso de
salud/enfermedad/atencion, desde su dimension biologica, social y cultural, en un escenario
latinoamericano de creciente multiculturalismo y pluralismo médico, sobre todo a través de
metodologias que den cuenta o den luces para la comprension mas integral de fendémenos
ligados a esta triada.

En la region amazoénica, los agentes médicos practican diversas “especialidades”
que, aparte de poseer un bagaje de conocimientos médico-tradicionales, asumen un rol
importante dentro de su estructura social particular. Entre estas “especialidades” existen los
hueseros, que tratan los problemas de los huesos y las articulaciones, las parteras, que
atienden el embarazo, el parto y otras enfermedades relacionadas, curanderos, que tratan
enfermedades como el “susto” o “espanto”, el “mal de 0jo” u “ojeado” o el “mal aire”, por
nombrar algunas.
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Dentro de las practicas de los curanderos existen diversas especialidades también,
como tabaqueros, que utilizan tabaco (mapacho); perfumeros, que utilizan plantas y
esencias aromaticas, los ayahuasqueros, que utilizan la mixtura vegetal denominada en el
Pert como Ayahuasca, la madre de todas las plantas; entre muchos otros curanderos. En
este sentido, cada curandero tiene su propio esquema de trabajo y forma de acceder al
mundo-otro, al mundo de los espiritus para realizar la curacién. Hay que dejar en claro que
estas denominaciones son caracteristico del contexto mestizo de la amazonia peruana. Sin
embargo, en cada contexto indigena también existen, pero poseen denominaciones distintas
de acuerdo a su propio contexto sociocultural y lengua, y por ende un rol distinto en su
propia estructura social. Por ejemplo, entre los Shipibo-Conibo del rio Ucayali en Peru, la
partera, se conoce con el nombre de baquibiai, el sobador como Tobi Una, mientras que el
curandero posee diferentes denominaciones de acuerdo al grado de conocimientos que
posea: El Unaya, el Muraya y el Yubé. El Unaya u Onaya se emplea para designar aquella
persona, generalmente hombre, quien previa etapa de iniciacion y aprendizaje, une sus
conocimientos sobre plantas medicinales y su capacidad de establecer contacto con el
mundo de los espiritus, a fin de alcanzar el restablecimiento de la salud. Pero también las
acciones de los Unaya no solo estan referidas a la curacion de enfermedades, incluye otros
propositos tales como encontrar objetos perdidos, atraer la buena suerte en la pesca, caza
relaciones interpersonales e informacion sobre el futuro, funciones que también comparten
algunos curanderos en un contexto mestizo. Asimismo, cuando el Unaya alcanza el grado
mas alto de especializacion se le denomina Mueraya o Muraya. Por otro lado, el Yubé es el
curandero-brujo, también conocido como chitanero, €ste se prepara de la misma manera
que el Unaya, pero sus intenciones son con fines maléficos. En este sentido, podemos
visualizar que en diferentes contextos de la amazonia, ya sea indigena o mestizo, existen
distintos agentes médicos, que de una u otra manera, a través de los distintos procesos de
contacto cultural, comparten determinadas caracteristicas. Una de éstas es la utilizacion de
cantos, los Icaros y la Dieta que poseen un amplio marco de utilizacién y que representan a
su vez todo un cuerpo de creencias cosmovisional y de conocimientos.

Icaros: Melodias Magico-Rituales.

En la concepcioén hindua, todo esta hecho de sonido, y cada cosa contiene una
representacion simbolica de las pautas de energia que la componen, que es el sonido
"semilla" o raiz, este sonido se materializa en el mantra.

En la medicina tradicional amazdnica existen a su vez, “melodias magicas”, cantos
que los curanderos -y también brujos- manejan, y que tienen funciones muy variadas. Estos
cantos se denominan “icaros”, y poseen la caracteristica de ser un elemento de apoyo o
refuerzo, ya sea para curar o para hacer dafio. El concepto icaro no posee una traduccion
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literal al castellano, quizas por su compleja comprension y marco de utilizacion. El icaro es
el elemento curativo, la sabiduria y el vehiculo de la energia personal del curandero, éste
engloba todo su conocimiento, “...siendo vehiculo de su energia, la eficacia del icaro
depende en gran medida de la preparacion del curandero mediante dietas, ingestion de
purgas, régimen de vida e integracion de la sabiduria ancestral” (Giove, 1993), es decir
que, el niimero y la eficacia de los icaros son la expresion de su constancia en el trabajo
personal, su conocimiento y poder.

Los icaros son un don caracteristico del mundo de los espiritus, y estos cantos tienen
una tendencia individualista, es decir poseen la caracteristica del curandero y del espiritu
como si fueran uno solo, sin embargo, los icaros pueden ser transmitidos de maestro a
discipulo. Respecto a la funciones de los icaros, éstas son muy diversas. Existen icaros, por
ejemplo, para acrecentar o reducir la fuerza de las visiones, para invocar a espiritus
“aliados” o defensores, para “cargar” con un poder del curandero un determinado objeto, un
brebaje, o incluso icarar directamente sobre una persona o animal, “...confiriéndole alguna
propiedad  especifica para ser transmitida al receptor, ya sea limpieza, proteccion,
curacion, danio o para influir sobre su voluntad” (Giove, 1993). A través del conocimiento
ancestral de las sociedades tradicionales amazodnicas, se sabe que los icaros permiten
reforzar el efecto de las plantas medicinales, trabajar con los elementos de la naturaleza,
como provocar la lluvia, o una tempestad, generar encantamientos o conjuros, para cazar o
pescar ciertos animales, curar mordeduras de serpientes, entre muchas otras, entendiendo
que su marco de utilizacioén es bastante amplio y complejo, inclusive se sabe que algunos
curanderos y brujos sostienen luchas a nivel energético/espiritual realizado a través de

icaros, “...de manera que el aprendizaje de icaros fuertes es vital para su supervivencia”
(Luna, 1982).

Los icaros no son una construccion del ser humano, se transmiten desde las energias
y visiones de plantas maestras como la ayahuasca u otras, y/o desde un nivel onirico, desde
los suefios. Los icaros son una transmision césmica, melodias para llamar a los espiritus, ya
sea de las plantas, animales o de espiritus médicos para que asistan en el ritual de curacion.
Lo fundamental en el icaro no es comprender las palabras que contiene, sino su melodia, el
curandero debe “sentir” el icaro, sentir su energia, asi sabrd en qué momento y con quién
utilizar un icaro determinado.

Segun los curanderos, y de nuestra propia experiencia con icaros, para poder ir
entendiendo aun mas estas melodias hay que escucharlas y comprenderlas con el corazon, y
no racionalizarlas, es un fendmeno energético, se mueven a través de canales subliminales,
es una comunicacion con el cosmos, son energias que permiten al curandero, y que
representa para la medicina tradicional amazonica en general, un guia, un control y una
terapia (Mabit, 2001).
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La Dieta

La dieta es una practica de la medicina tradicional amazonica, que requiere de
condiciones especiales para que se pueda desplegar de mejor manera los efectos de las
plantas maestras. Una planta maestra corresponde a aquellas que poseen la caracteristica de
generar efectos psicoactivos. Cada planta posee un espiritu o energia que la anima. Se les
denomina maestra por su capacidad de ensefiar a través de distintas maneras, en suefos,
visiones, sensaciones fisicas, que cotidianamente no podriamos percibir por la gran
cantidad de estimulos externos que nos rodean: “los genios de las plantas pueden ser
femeninos y/o masculinos y animados con caracteristicas inherentes a cada sexo, también
con caracteres humanos: autonomia, voluntad, pueden sentirse ofendidos, resentidos,
atraidos por alguien, etcétera, y pueden elegir o preferir un “alumno” ante quien
manifestarse exigiendo basicamente respeto al ritual propio y castigar a quien no cumple.
Este es el principio basico de la relacion respetuosa del ser humano con la naturaleza”
(Giove, 1998).

La dieta corresponde entonces a un retiro en la selva, aislado del contacto social
cotidiano. En este retiro la persona se encuentra en contacto directo con la naturaleza y sus
espiritus, sin ningin estimulo externo, lo que permite una mejor conexidon con €sta y con su
ser interior. El dietador recibe de su maestro (aquel que estard vigilando su proceso) una
planta maestra especifica de acuerdo a sus propios intereses (curacion, ensefianza,
medicina, etcétera). Estas plantas ensefian a través de diferentes formas, estimulando la
funcion onirica, pueden surgir momentos de visiones (insight) con una carga emocional
importante, también pueden ayudar a funcionar de mejor manera los procesos mentales
(Torres, 1998). Lo que se trata, en esencia, es que el dietador se conecte con el mundo
sensible de las emociones, sentimientos y de los espiritus. En este sentido, la planta maestra
sera la guia que nos permita descubrir ese mundo sensible, subliminal.

La dieta a su vez, esta referida a un régimen alimenticio especial, también puede
implicar una reduccion de esfuerzo fisico, aislamiento, no participar de fiestas, o de ciertos
tipos de reuniones sociales, abstinencia sexual y quizés, bafios especiales. En cuanto al
régimen alimenticio, por lo general se prohibe el consumo de alifios, sal y azlicar, grasas; es
importante consumir alimentos de sabor neutro, no consumir carne de cerdo, u otro tipo de
carne prohibida, segin el contexto donde se practique la dieta. También no se pueden
consumir bebidas alcohdlicas o fermentadas. Es importante la abstinencia sexual debido a
que a través del acto sexual se mueve una infinidad de energias que podrian perturbar a la
persona que esta en dieta. Una mujer en su periodo menstrual no puede acercarse a una
persona en dieta, puesto que los sentidos, al estar tan sensibilizados, pueden percibir el olor
de la sangre y de la energia que viene en ella, de manera muy intensa, alterando su estado
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mental, incluso puede llevar a la locura. Es un tema delicado y peligroso. Tampoco pueden
hacerlo personas que han tenido una relacion sexual la noche anterior o en el mismo dia.
Por tanto las personas que visitan al dietador, si estd en retiro, ya sea para darle las plantas
necesarias o para supervisar esta parte del proceso de tratamiento, también deben estar en
dieta.

La dieta presenta variaciones segun el contexto en el cual se practique. Por ejemplo,
entre los Shipibo-Conibo del rio Ucayali (Peru), existen tres momentos en los cuales se da
una dieta, o lo que ellos denominan E/ Sama (Cardenas, 1989):

e Iniciacion (ritos de paso): forma parte de los ritos de formacion del curandero.
También se presenta en los ritos de circuncision femenina o iniciacion de la mujer a
la vida adulta, ente otros.

e Momentos de necesidad de proteccion y fuerza: los casos de dieta para incrementar
la suerte en la caza, la pesca (se cree que los animales son atraidos por el cazador y
pescador que dieta, ademas a través de sus suefios podra localizar el lugar donde se
encuentran los animales); para los casos en que el curandero precisa volver a dietar
y asi obtener mas poder.

e También el Sama se da en nacimientos (rituales de covada), enfermedad (para
elevar el poder curativo de las plantas e icaros) y muerte (rituales de luto).

Por tanto, consideramos que la dieta en el contexto indigena, como el de los
Shipibo-Conibo representa funciones a nivel individual y social. A nivel individual la
persona que dieta’ se prepara para poder enfrentar determinadas situaciones y dotarse de un
poder especial a través de ciertas plantas o de ciertas practicas. A nivel social la dieta
(sama) favorece la cohesion social, principalmente porque compromete la atencion
comunitaria en momentos en los cuales el individuo esté transitando a nuevas etapas en su
vida, como por ejemplo, los rituales de paso de adolescencia/adultez. Sin embargo, en un
contexto mestizo, si bien a nivel individual se comparte la funcién, la cohesion social se
reduce solamente al entorno familiar y/o cercano, y no necesariamente compromete a la
comunidad en general, principalmente porque la dindmica cultural, la estructura social y
por ende, las relaciones sociales son distintas.

> Entre los Shipibo-Conibo se denomina Samatay.
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El Modelo Terapéutico del Centro Takiwasi

A través de diferentes estudios de psicologos, antropologos y médicos entre otros,
se ha establecido una profunda reflexion en torno a la eficacia que posee la medicina
tradicional en los tratamientos de las toxicomanias. Tenemos el claro ejemplo de un estudio
realizado por el Psicologo Mario Chiappe, en torno al uso del cactus San Pedro o Wachuma
en alcoholicos (Chiappe, 1974) y de los estudios de Alberto Seguin. Sin embargo, es
bastante complicado poder generar un corpus de validacion de esta medicina que trabaja
con estados modificados de conciencia en una sociedad como la occidental, donde la
principal forma de comprension de este fendmeno es relacionarlo con adicciones y
“costumbres de sociedades anormales”’, principalmente, porque no existe un marco tedrico
que avale -en la ciencia occidental- esta medicina. Por esto, el Centro Takiwasi a través de
anos de experiencia en el trabajo riguroso y experiencia controlada de los estados
modificados de conciencia, ha pretendido validar el trabajo de la medicina tradicional
basada en plantas psicoactivas. Este tipo de validacion se construye desde la
interdisciplinariedad, en donde el trabajo conjunto de medicinas tradicionales vy
occidentales crea una metodologia medicinal alternativa, sustentada a través de diversas
investigaciones sociales y médicas.

Partiremos esta aproximacion al centro Takiwasi desde su objetivo de formacion:

o “..la investigacion fundamental y aplicada de la llamada medicina tradicional
para implementarla en el tratamiento y rehabilitacion de toxicomanos, busca su
aplicacion en dreas de la salud en general y establecer mecanismos de prevencion
en el consumo de sustancias toxicas.

o Evaluar los efectos subjetivos del tratamiento de toxicomanos basado en el uso
ritualizado de plantas psicoactivas de la amazonia peruana, segun la metodologia
propuesta por el centro TAKIWASI.

® Buscar las formas de prevencion y proteccion del medio ambiente, asi como el uso
racional de los recursos naturales existentes en el pais para su implementacion en
actividades de desarrollo econémico, social y de salud...”

A partir de estos objetivos, este centro de rehabilitacion trabaja en torno a tres
macro ejes que dicen relacion con:

. Las plantas medicinales (EMC’)

¢ Curriculum Vitae Takiwasi: Centro de Rehabilitacién de Toxicomanos y de Investigacion de las Medicinas
Tradicionales, Tarapoto, Pert, 2001.
7 Estados Modificados de Conciencia.
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. Vida cotidiana (convivencia)
. Psicoterapia

Es importante destacar que si bien el acompafiamiento psicoterapéutico es
permanente, estos tres ejes no pueden trabajar independiente uno de otro, son un todo
integrado. La psicoterapia guia el tratamiento, pero no sin las ensefianzas que las plantas
medicinales les entreguen, tanto a los pacientes como a los psicoterapeutas. De igual
manera, de acuerdo al progreso, cambios y acciones del paciente durante su tratamiento, se
le receta una planta u otra. En la convivencia diaria de los pacientes, se observan sus
conductas, se les indican actividades que les permita vivenciar la vida cotidiana y
doméstica. Vemos entonces que cada eje no puede estar separado uno del otro, entre todos
se produce una retroalimentacion indisoluble.

Las plantas medicinales permiten desintoxicar y limpiar a todo nivel a una persona,
y al mismo tiempo, permiten concienciar nuestros actos, re-equilibrar el organismo y por
ende el espiritu, a través de un camino duro, pero eficiente, si se trabaja con conciencia,
paciencia y dedicacion. Cada planta trabaja de acuerdo a cada persona, éstas otorgan, se
podria decir, el principio opuesto complementario, si siente calor, frio; si es débil, energia;
si posee confusion, claridad mental; si se mantiene en un nivel mental, enraizamiento; si es
muy material, conexion con lo espiritual, etcétera. Por tanto, se entiende que las plantas
maestras nos ayudan a ver un camino equilibrado, donde el ser se vuelve conciente de
errores, cargas emocionales, bloqueos. Ayudan a construir el ser de manera integral, ayuda
a comprenderlo.

De esta manera es que se pueden diferenciar dos grandes etapas en lo que se refiere
al tratamiento con plantas medicinales: 1) de desintoxicacion y 2) de trabajo con los
problemas personales e internos, desarrollandose una verdadera travesia a través del ser,
llegando a remover situaciones o pensamientos que no somos capaces de percibir o
identificar normalmente.

En la etapa de desintoxicacion, se genera un trabajo de limpieza fisica/espiritual, de
estabilizacion y re-equilibrio energético, suprimiendo el sindrome de abstinencia, sin
medicacion derivada de la quimica-farmacéutica occidental (ésta se utiliza solo si es
absolutamente necesario).

Respecto al segundo punto, este es muy importante en el tratamiento de los
toxicomanos, puesto que muchas veces, al realizar un tratamiento en un centro de
rehabilitacion clésico, quizas logren controlar su adiccion, pero generalmente el problema
que la ha gatillado, o las situaciones que han llevado a la persona a consumir una droga,
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e : o .
nunca se resuelve®. Por tanto, lo que se logra en este tipo de terapia clasica, es s6lo una
rehabilitacion superficial.

Lo que se plantea desde el modelo de terapia del centro Takiwasi, es que al trabajar
en base a plantas medicinales, la persona se interna en un mundo “casi nuevo” para ella,
puesto que es capaz de vislumbrar y luego percibir a través de sus sentidos, afinados por el
efecto de las plantas, una realidad antes ignorada y/o no percibida y principalmente, la
transgresion a la naturaleza.

El papel de la Transgresion

Segun el modelo terapéutico del centro, los pacientes se encuentran en una
constante bisqueda espiritual, se encuentran en una cuerda floja, en un camino estrecho que
no los posiciona en ningln sitio. Es un vacio espiritual, y sienten que solo pueden llenarlo
con drogas. Entonces, a través de un estado “alterado” de conciencia, intentan buscar
respuestas que les permitan encontrar un camino hacia ellos mismos. Consumir drogas bajo
estas razones, es una especie de automedicacion para los pacientes. Tiene una connotacion
positiva para los adictos, pero que resulta en un uso/abuso descontextualizado de plantas o
sustancias psicoactivas y en una incontrolada adiccion:

“El abuso de las sustancias psicoactivas conlleva a una modificacion de los estados de
conciencia, sin embargo, es un caminar sin rumbo ni direccion para quien esta centrado en
procurarse sensaciones ‘“‘raras” y “evasivas” propias de las adicciones: el individuo no
respeta las leyes naturales, rompe su relacion con la naturaleza, importante para la salud
integral.” (Torres, 1998).

Segun la medicina tradicional, la adiccion se genera al transgredir el espiritu de la
planta consumida, pues se ha roto el equilibrio entre el ser humano y la naturaleza. De esta
manera es que la planta toma poder sobre el individuo, produciéndose en éste el deseo de
querer mas. Es finalmente la adiccion. Esta busqueda constante de sentido y respuestas para
la vida, posiciona al individuo entre dos puntos, en un lugar intermedio de ambivalencias
que generalmente es un medio camino entre dos posiciones en la estructura social o entre la
vida y la muerte. Esta transgresion la podemos visualizar en los icaros.

La eficacia de los icaros se da a nivel simbolico-espiritual, que se proyecta en la
realidad. A través del proceso terapéutico en Takiwasi, el toxicomano llega a visualizar que
ha transgredido el equilibrio natural, ha querido hacer de la droga una medicina, pero al

¥ Esta informacion fue rescatada a través de registros etnograficos, de distintos talleres y terapias del centro
Takiwasi.
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hacerlo fuera de un contexto ritual, de curacion, resulta en una adiccion, en la posesion del
espiritu de la planta, por haberla mal utilizado. Para esto es necesario “...cambiar
estructuras profundamente lesionadas utilizando el saber natural, del corazon, plantea la
necesidad de reconciliacion, de restitucion del respeto que lo sagrado y la naturaleza
merecen como parte del camino para revertir la transgresion del adicto y conseguir la

curacion” (Giove, 1996).

...Ay, tabaco, ayahuasquita, alcanfor, ay medicinas...
A curar a la plantita que herida, jay!, nos lastima.
Quise robar yo tu alma, y me quedé sin la mia...

Quise tener yo tu sol, y me he quedado a oscuras. ..’

En este ikaro esta inscrita la adiccion del paciente, la planta herida luego es capaz de
lastimar, producir la adiccion. Asi mismo, el curandero lucha en un nivel espiritual, para
apaciguar al espiritu transgredido, y permitir al adicto encontrar las respuestas que tanto ha
buscado, pero ya sin transgresiones. No es una lucha que se pueda observar normalmente,
es simbolica, pero sin embargo los resultados, la curacion, es empiricamente comprobada:

...Yate respeto, jay!, dame mi alma y la luz
Ve a tu sitio sefiora, déjame a mi jay!, aqui...
... humo, humo es mi vida, llanto
por no haberte bien querido'’

La adiccion entonces depende, por un lado del proceso personal e interno del adicto,
es decir, de su propia capacidad y esfuerzo por comprender el génesis de su adiccion y el o
los elementos que la han causado. Por otro lado, también el adicto debe comprender que al
abusar de una planta o sustancia psicoactiva, se ha empoderado de ella, su espiritu ha sido
maltratado y es necesario sanar esa herida. En el fondo, el transgresor necesita ser
perdonado para que el espiritu de la planta lo libere.

A su vez, durante el tratamiento, el paciente debe respetar todas las normas que se le
imponen, ya que de lo contrario tal transgresion podria impedirle su sanacion. El centro
Takiwasi es muy estricto respecto de estas normas, puesto que al trabajar desde la medicina
tradicional reconoce la importancia vital que representa esta accion.

Segun los conocimientos tradicionales, la transgresion marca la diferencia entre un
brujo y un curandero. El romper las dieta por ejemplo, puede significar malestares y dolores

? Extracto del Ikaro dedicado a la planta sagrada de la coca.
"% Ibid.
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muy intensos para un paciente, y también significa un camino hacia la curacion pero, largo,
tortuoso y hasta ineficaz.

Sin embargo, si la dieta (la dieta como retiro en la selva y en general) es respetada,
el paciente encuentra en Takiwasi un camino que le permitira encontrar los pasos para la
sanacion y el re-equilibrio de su vida en relacion con la naturaleza. Solo de esta manera, las
plantas medicinales y el tratamiento en si, seran efectivos desde el inicio hasta el final de
¢ésta, ya que actiian desde el primer dia de ingreso al centro hasta la etapa de reinsercion.
La primera etapa donde actuan las plantas es en la de desintoxicacion, donde se obtienen
resultados tanto a nivel fisico como espiritual, ya que por un lado elimina progresivamente
la droga del cuerpo fisico, y por otro lado, también genera en el paciente el sentimiento de
sanacion, lo que también es progresivo. Asi, durante el tratamiento, el paciente logra
comprender cada vez mas el sentido y la funcidén que tienen en la naturaleza y para las
sociedades tradicionales, las plantas (sus espiritus) que €l ha transgredido.

Entendemos de esta manera que en el Centro Takiwasi, la terapia con plantas como
la Ayahuasca (plantas maestras) y el crecimiento personal (espiritual) es efectiva para
cualquier persona que desee verdaderamente su recuperacion.

Segun el doctor Jacques Mabit:

“La combinacion de los recursos de las medicinas tradicionales amazonicas y de las
técnicas de psicoterapia contemporanea, nos llevo a la modelizacion original, que ubica
este proyecto entre el modelo clasico de la Comunidad Terapéutica y el ancestral rito de
pasaje del adolescente indigena para su iniciacion a la vida adulta”. (Mabit, 2001)

Es importante destacar esta relacion dialodgica entre ambas estructuras de
conocimiento, ya que consideramos que esta iniciacion no solo se puede entender como una
terapia util en el sentido de recuperar un equilibrio perdido por la adiccion, sino que, ya
sean adolescentes o no, todos ellos se encuentran en una situacion similar a la de los
iniciados en las sociedades tradicionales.

Este camino puede compararse a los ritos de paso en las sociedades tradicionales.
Segun Victor Turner, los ritos de paso en las sociedades tradicionales, se constituyen de tres
fases. En la primera de ellas, el iniciado es separado de la estructura social previa en que
¢éste ha crecido hasta el momento (en el caso del rito de paso ancestral, los jovenes se
encuentran aislados, y en el caso de los pacientes del centro Takiwasi, sus compafieros son
otros adictos). En la segunda fase, se encuentra en un estado de incertidumbre de tiempo y
espacio (ya con la adiccion y durante el transcurso del tratamiento), ajeno a la sociedad,
pero predeterminado culturalmente por ésta (no asi en el caso del toxicomano, puesto que
¢sta es una “enfermedad” estigmatizante, es decir, posiciona al individuo que ya lo ha
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perdido todo por la adiccion, en un status inferior al que se encontraba antes de la adiccion),
se encuentra en un umbral, en un camino de paso hacia la adultez y hacia un nuevo estatus.
El adicto se encuentra a medio camino entre lo que ha perdido durante su adiccion, su vacio
espiritual (relaciones sociales, familiares, laborales, etcétera) y la recuperacion de esto o la
construccion de algo nuevo. La tltima etapa, es la de re-incorporacion a la estructura social,
se reinserta en la sociedad. (Sobre este punto volveremos mas adelante).

Para el paciente occidental es muy dificil en un principio comprender el proceso, sin
embargo, lo acepta. Esto permite que las plantas actien, de lo contrario se hace dificil la
rehabilitacion. Las plantas medicinales les permite abrirse cada vez con mas intensidad al
tratamiento y por ende volver la mirada hacia su interior, ya que muchas veces, y sobre
todo las personas que no conocen este sistema médico, tienen dificultad para interiorizar las
ensefianzas de las plantas, y de verlas como espiritus que sanan y ensefian, pues la mayoria
(sino todos) conciben la enfermedad como una cuestion fisica y mental, pero no como un
desequilibrio espiritual también.

Para los pacientes provenientes de regiones peruanas, y de paises aledafios, el
sistema médico basado en plantas medicinales y el trabajo con los estados modificados de
conciencia es un tema conocido, aceptado e institucionalizado, a nivel social y legal. Esto,
sin embargo, no asegura una rehabilitacion del paciente, ya que, como mencionaba antes,
esto depende netamente de la persona y de su deseo de superar la adiccion o superar el o los
problemas que le han llevado a un estado de enfermedad o de desequilibrio energético,
ademas de que también la mayoria (o quizés la totalidad) ya esta inserto en un contexto
occidental desde su nacimiento. Entonces, a pesar de que las plantas medicinales utilizadas
en el tratamiento, se administran de acuerdo a la estructura de la persona, estructura que
responde tanto a la personalidad y estado fisico de ésta, asi como a su adiccion, las plantas
no seran efectivas si la persona no se somete a la accion de éstas: “La evaluacion del
estado fisico del paciente previa al tratamiento, mediante un examen médico, da un marco
de seguridad. Debemos tomar en cuenta que las contraindicaciones para la toma de
plantas vomitivas son el sangrado digestivo activo (ulcera, gastritis erosiva o vdrices
esofagicas), epilepsia no controlada y ademas la diabetes mellitas en caso de la yawar
panga” (Giove, 2002).

Asi, cada planta o preparado de ellas, se les da a los pacientes de distintas formas:
- como depurativos
- como purgativos
- como plantas de dieta

Estas formas de ingestion y administracion de las plantas medicinales, permiten una
forma de mejoramiento, recuperar un estado de salud a través de un proceso integral. Tal
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como mencionamos anteriormente, el concepto de salud en la medicina tradicional de la
amazonia peruana, y de la medicina tradicional en general, se basa en un equilibrio
energético del cuerpo fisico, donde a su vez se integran la mente y el espiritu para/con el
medio y la naturaleza conformando un todo coherente y con un orden dependiente del
propio cosmos. La enfermedad, por tanto, es el rompimiento de este equilibrio y proviene
de lo que se ha transgredido, o de lo que nos ha transgredido: “La enfermedad...no
pertenece al orden de lo natural, no proviene directamente del individuo pero si de la
introduccion de elementos nocivos reales o simbolicos de algiun elemento que irrumpe en su
equilibrio, por lo regular con la intencionalidad de hacer dario.” (Escobar, 2003).

Las plantas corresponden a distintos elementos, lo que permite ademas recetarlas
para una persona u otra seguin corresponda a su enfermedad (o deberiamos decir quizas, su
desequilibrio), es decir, existen plantas de aire, tierra, fuego y agua, que indican por un lado
las plantas mas afines con la persona y las que necesita si existe desequilibrio, y en el caso
particular de Takiwasi, también al tipo de sustancia que ha consumido el “enfermo”. Por
tanto, las progresivas ingestas de plantas medicinales, ya sea como depurativos o como
dietas generan también distintos efectos de acuerdo a cada paciente, generando en ellos una
forma de actuar frente a la vida, frente a lo cotidiano, frente a una rutina, pero muy distinta
a la anterior, y en el paulatino progreso del tratamiento'' ird conociendo y explorando los
elementos que han provocado su adiccion. El doctor Jaime Torres, Psicologo y Director del
Centro plantea que, con las ingestas de plantas y durante las dietas y sesiones de ayahuasca,
el paciente logra un sentimiento de plenitud y reencuentro (que a diferencia del sentimiento
que se logra con plantas transgredidas, no desaparece cuando termina el efecto de la planta)
con el mundo espiritual y con lo sagrado, pero que de igual manera les permiten una
interiorizacion (y a la vez exteriorizacion, en el sentido de la relacion con lo sagrado) hacia
ellos mismos y, observar, comprender y trabajar en torno a los factores que han provocado
su adiccion. La psicoterapia, etapa paralela en el tratamiento, también es esencial, es una
guia también que entrega elementos para que los pacientes se enfrenten a la realidad
tangible y palpable de la vida: lo cotidiano, la sociedad y a ellos mismos.

Una de las frases favoritas y mas inspiradoras para los pacientes es “hacer menos de
lo mismo y mas de lo distinto”", significa en el fondo que los pacientes vayan poniendo
paulatinamente los pies sobre la tierra, generando estrategias propias de vivencia y sobre
vivencia frente a la rutina del dia, construyendo un estilo de vida distinto e innovador,
personal y efectivo.

"' La duracién del tratamiento es idealmente de nueve meses, consecuencia de las observaciones realizadas a
lo largo de la experiencia del centro y de manera simbodlica, otorgando la idea de un “nacimiento” para el
paciente, tras los nueve meses de gestacion (de rehabilitacion, y/o de curacion).

"2 Esta frase es de uno de los terapeutas del centro Takiwasi. Jos¢ Miguel Velasquez, ha sido extraida de
nuestras notas de campo en distintos talleres con los pacientes del centro.
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El estado de los pacientes, sus avances y sus estancamientos, son observables en
cada actividad que se realiza con ellos, ya sean talleres, ergoterapia, vida cotidiana,
sesiones de ayahuasca, dietas y por supuesto el seguimiento personalizado. Segun la
doctora Rosa Giove: “Es sorprendente apreciar el positivo cambio fisico y mental en un
paciente luego de una sesion de vomitivos, ademas de disminuir el sindrome de abtinencia.
A pesar de lo dificil y agotador de ciertas sesiones eméticas, los pacientes mismos las
solicitan cuando se sienten tensos o “cargados” (Giove, 2002).

Asi, cada actividad o taller"” esta enfocado a trabajar en torno a las problematicas de
cada paciente, de manera que afloren sus dudas, conflictos y elementos de su personalidad.
Les permite conocerse a si mismos y trabajar tanto sus cualidades como sus defectos. Asi
también, se van integrando progresivamente nuevas instancias de trabajo en torno a
distintas problematicas, tales como sexualidad, familia y otros. Las que han producido en el
paciente el sentimiento de vacio (“Taller de Constelaciones Familiares”, con enfoque
gestaltico', trabajo con peliculas de ficcion que representen problematicas abordables
desde un punto de vista terapéutico, para la reflexion de los pacientes).

Durante los nueves meses ideales del tratamiento, los pacientes pasan por varios
rituales, de iniciacion, de término de distintas etapas, que representan a la vez el inicio de
una nueva.

e Ritual de Bautizo del Nifio No Nacido (ritual de fuego), se realiza luego de la
primera de semana de tratamiento (por lo general), para dar paso desde Aislamiento a la
Cuadra donde se encuentran los pacientes en el resto de su proceso terapéutico. En este
ritual el paciente prepara el fuego en medio de un circulo, para luego en un papel escribir
aquello que quiera eliminar-purificar con el fuego, que represent6 su vida de adiccion,
también puede quemar algiin elemento significativo de esa vida anterior de transgresion
(ropa, objetos, etcétera). El procedimiento de este ritual busca de manera simbolica-
espiritual hacer un recorrido por las transgresiones del paciente, caminando hacia atras en el
circulo, para luego quemar todo aquello que quiere purificar. Finalmente el paciente camina
hacia delante demostrando su compromiso de rehabilitacion y enderezamiento de su vida,
diciendo aquello por lo cual quiere la rehabilitacion, que lo mueve y le da fuerza. En este

'3 Algunos talleres a mencionar son: Taller de mascaras y cuentos: se realizan lecturas de cuentos infantiles
que contengan temas sobre cualidades y personalidad. También se crean mascaras que representen sus
aspectos positivos y negativos. Taller de Biodanza: danzarle a la Vida, este taller tiene como objetivo la
concientizacion del cuerpo fisico. Taller de pre-ayahuasca: permite focalizar las problematicas a tratar en las
sesiones. Taller de pos-ayahuasca: a través de la direccion de un terapeuta se interpretan las visiones de los
pacientes. Taller de convivencia: permite reconocer las acciones positivas y negativas en la vida cotidiana.

'* Este taller corresponde a una manera de explorar la conciencia familiar a través de las dindmicas de grupo.
Su creador fue Bert Hellinger.
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ritual estan también presentes los demas pacientes junto al equipo terapéutico, demostrando
el apoyo y guia que el paciente necesitara en su proceso.

¢ Ritual de Quema de Mascaras (ritual de fuego), se realiza al término del proceso
terapéutico del paciente, una vez que ya estd preparado para reinsertarse a la estructura
social. En el taller de Mascaras y Cuentos los pacientes deben crear dos mascaras: una que
represente su aspecto negativo y otra su aspecto positivo. Luego de este proceso la mascara
negativa se quemara para purificar y dejar atras todo aquello que no permite al paciente
avanzar en su vida.

¢ Ritual de la Tierra y Ritual de Agua, se realizan de acuerdo al proceso individual
de cada paciente en su tratamiento. En el Ritual de Tierra el paciente cava un agujero en la
tierra para luego introducirse en €I, serd tapado con ésta y so6lo respirard por un tubo. Este
ritual representa la muerte de su aspecto negativo, la tierra purifica el ser, y posteriormente
re-nace. El Ritual de Agua consta de pasar el cuerpo con ortiga (ishangeada) mientras se
encuentran en contacto con el agua. El objetivo es trabajar sobre las emociones conflictivas,
la ira o rabia principalmente. El agua permite que estas energias se limpien y se vayan con
ella.

Otras instancias generadas en el centro, estdin enfocadas a trabajar sobre los
problemas y conflictos cotidianos de convivencia con el otro. Cada uno se enfrenta a ¢l
mismo y a un otro distinto, por tanto se hace esencial el respeto por ese otro distinto, pero
por sobre todo el respeto y reconocimiento sobre el ego (Reuniones matutinas, taller de
convivencia, ergoterapia). Estas instancias permiten que el paciente interno acepte sus
errores y sea reconocido por sus acciones positivas para con el resto, asi como también les
permite reconocer esas mismas acciones en otras personas y a hacerles ver sus errores. En
este sentido, los pacientes y terapeutas representan la realidad social, en un ambiente
mucho mas pequefio, con estructuras, normas de comportamientos, derechos y deberes:

“La residencia en el centro se presenta como una microsociedad donde se amplifican las
relaciones humanas y tanto pacientes como terapeutas pueden observar los mecanismos
que cada uno construye para gestionar su vida.”’ (Mabit, 2001)

Este modelo de sociedad es el occidental, por tanto se observa claramente una forma
de trabajo basado en roles, planificados cada semana, tal como lo plantea el socidlogo
francés Emile Durkheim, se sustenta en una especie de solidaridad social (Bohannan
1993), pero sin una escala jerarquica, es decir todos comparten el mismo estatus al interior
del grupo, de cooperacion para con el otro, donde también los deberes y derechos de cada
uno, determinan muchas veces conflictos o armonia. En el fondo, es un modelo
estructuralista de sociedad, pero abstraido de un modelo cultural determinado, para
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colocarlo en esta microsociedad de manera que sirva como un elemento concientizador y
normador en el individuo, como un plan de aterrizaje y uno de ruta, para una firme
conviccion de que el bienestar depende no sélo de lo material o del no consumo de
sustancias adictivas, sino que ademas del deseo verdadero de estar bien, de sentirse bien, de
mantener el equilibrio fisico y espiritual, asi como una relacion de respeto con lo que les
rodea y con quienes les rodean. Asimismo, uno de los objetivos que el paciente debe
plantearse en su tratamiento es la construccion de un plan de vida para su posterior
reinsercion en la sociedad. Este plan de vida esta orientado a que el paciente, aun en su
proceso de sanacion, genere estrategias de accion, un estilo de vida nuevo. Segun la
experiencia del centro Takiwasi en el tratamiento de toxicomanias, la totalidad de los
pacientes que salen con alta terapéutica, pero que vuelven al mismo contexto sociocultural
en el cual han iniciado y alimentado su adiccidn, vuelven a consumir la misma sustancia u
otra. El tener un plan de vida diferente al anterior, les garantiza casi totalmente su
rehabilitacion, acompafiada por un seguimiento terapéutico de cinco aios idealmente.

Por otro lado, las sesiones de ayahuasca' y la dieta, son también pilares del
tratamiento. Estos elementos, por lo general, permiten llegar al problema que ha originado
o gatillado la adiccion de los pacientes. Segin los maestros ayahuasqueros, para que la
ayahuasca sea un tratamiento efectivo y util para la persona, ésta debe estar dispuesta a
recibir a esta planta como una maestra, como una guia en la vida. Debe estar abierto hacia
si mismo, es decir, se hace necesario mirar al interior y enfrentar lo que atormenta. Por esta
razén es que el tratamiento con Ayahuasca y plantas medicinales se vuelve tan efectivo con
toxicomanos si estos estan dispuestos a trabajar en torno a sus problemas. Es la actitud
interior lo que importa. En este mismo sentido existen una serie de recomendaciones y
exigencias para quien desea tomar ayahuasca en el contexto de Takiwasi, que dicen
relacion con aspectos fisicos (estado de salud), psicologicos y espirituales. Tales
recomendaciones son de vital importancia, ya que al no tenerlas en cuenta, una persona se
enfrenta al peligro de un desequilibrio, lo que puede provocar una enfermedad o
simplemente que el tomar el brebaje no sirva de nada.

Existen instancias también que ayudan a los pacientes a trabajar colectivamente para
acceder de mejor manera a las sesiones y también para trabajar en torno a las visiones o a
las ensefianzas que les ha dejado cada sesion (taller de pre y pos Ayahuasca). Cada taller es
una herramienta importante de aprendizaje en torno a la ayahuasca, y en torno a las
dificultades que van surgiendo en cada sesion. En este punto es donde los pacientes deben
tener en cuenta que la ayahuasca solo les mostrara un camino si se formulan
cuestionamientos con fuerza y decision. Los cuestionamientos superficiales solo generan
visiones dificiles de interpretar o simplemente pueden bloquear a la persona.

15 S6lo hacemos una pequeiia referencia a las sesiones de ayahuasca, principalmente porque existe bastante
material que lo aborda y nos abocaremos a resaltar la dieta en el contexto de Takiwasi.
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La dieta por su parte, se vuelve esencial ya que permite que las plantas trabajen en
el cuerpo y espiritu, de manera que la persona debe considerar una serie de reglas
irrompibles para que el tratamiento en si tenga sentido y efectos positivos, restaurador de
equilibrio y bienestar, tanto individual como social. Es esencial porque es en esta instancia
donde el individuo logra trabajar y tomar decisiones en torno a lo que la Ayahuasca le
muestra.

La Dieta en el contexto de Takiwasi

“Sin la dieta, tomar Ayahuasca no tiene sentido”
Dr. Jaime Torres
Takiwasi

Para entrar en nuestro mundo interior generalmente se buscan espacios aislados,
rincones solitarios, alejados de la sociedad, lugares en los que la estimulacion del sistema
sensorial sea minima, para facilitar acallar nuestra mente y colocar la atencion sobre nuestra
conciencia, centrandose sobre si misma. Asi por ejemplo, nuestro mundo onirico es un
espacio donde la estimulacion externa es minima, y por ende nuestras percepciones y
vivencias en los suefios en la mayoria de las ocasiones se vuelve mas “vivida” de lo que
llamamos estado de vigilia. Encontramos entonces que es en los momentos de menor
estimulo que podemos acceder a esa “realidad” interior, a nuestra conciencia, mirarnos a si
mismos para poder comprendernos y comprender el mundo en el cual nos desenvolvemos.
Para esto existen multiples formas para poder acceder a estos estados. En este apartado nos
centraremos en las llamadas “dietas”, parte esencial en la estructura del tratamiento en
Takiwasi.

La dieta forma parte esencial del tratamiento para pacientes -y terapeutas- del
Centro Takiwasi. En la dieta existen ciertas restricciones de determinados alimentos,
fundamentalmente alifios, como la sal y azucar, aji y pimienta, bebidas alcoholicas, carne
de cerdo, y la abstinencia sexual, evitar el contacto con personas, salvo con el curandero a
cargo, todo esto por un tiempo determinado. El procedimiento basico consta de un retiro en
la selva por 8 dias. El paciente dietard una planta maestra especifica dependiendo de su
proceso particular de rehabilitacion.

Para finalizar la dieta después de los 8 dias, el maestro a cargo sopla en los puntos
energéticos con tabaco ya icararo, para luego darle al paciente una mezcla de cebolla, aji,
ajo, limon y sal. Este sentira inmediatamente los efectos reconstituyentes de la sal. Sin
embargo, el paciente debera seguir dietando una vez vuelto al Centro por un periodo de 15
o mas dias, dependiendo de la planta que ha dietado (Giove, 2002).
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La dieta es en el fondo, uno de los elementos mas importantes en el tratamiento,
puesto que al dietar una planta especifica, bobinzana, ajo sacha, tabaco, palos, entre muchas
otras, de acuerdo a la necesidad de cada paciente, se hace posible que éste remueva
pensamientos o sucesos que han ocurrido hace mucho tiempo y que es posible que sean los
elementos que los han llevado a la adiccion. Al principio las dietas son muy duras, puesto
que se trata de tomar un espacio y hacerlo suyo, un espacio en la selva, donde los tnicos
acompanantes son la naturaleza, con su crudeza y tranquilidad a la vez, y el propio ser,
cuerpo, mente y espiritu. Todos ellos en estrecha relacion como un todo integrado, como
uno solo. Para una persona que dieta por primera vez, esto es muy complicado de
sobrellevar, ya que es dificil estar completamente solos en la selva y por ocho dias,
ingiriendo dos veces al dia comidas sin sabor: “Alimento, maestro y dietador, participan en
la dieta como una unidad que interactua en un plano intemporal e inespacial regido por
conceptos de sociedades tradicionales que trastocan nuestros conceptos occidentales,
sobre todo el de causalidad, pero que no son, por ello, menos validos” (Giove, 1996).

Otro punto esencial en la dieta es que al estar en un lugar solitario, cual ermitafio en
la montafia, las personas no estan sujetas a ninguna rutina cotidiana, no llevan a cabo
ningiin héabito sostenedor de su cultura. En otras palabras, no tienen estimulos que les
mantengan ocupados durante el dia o la noche. Como decia antes, solo son ellos, sus
pensamientos, espiritu y la naturaleza. Es una situacion dificil de sobrellevar al principio.
La evolucion es personal, por tanto el aprovechamiento de estos espacios dependen solo de
la fortaleza y determinacion de la persona. Sobre las dietas, un paciente dice que al
principio recordaba cosas de su vida pasada, que le hacian llorar de tristeza y le producian
desesperacion, pero que en su dieta actual, el tratamiento que lleva le permite explorar su
interior tranquilamente, con nostalgias y alegrias, pero ya sin dolor.

Una persona que esta dietando, tiene sensibilizados sus sentidos, a tal punto que
cualquier olor y sabor los puede perturbar, por esta razoén es que se encuentran aislados en
la selva, sin usar ningtn tipo de locion, y sin comer comidas saborizadas. Su dieta consiste
en la toma de una planta especifica, arroz hervido y platanos verdes cocidos. Esto dos veces
por dia. Se altera la percepcion de tiempo y espacio, puesto que las horas de suefio también
lo hacen. Se duerme de noche o de dia, es decir, cuando la persona lo sienta necesario. No
puede tomar sol, ni puede exponerse tampoco al agua de lluvia, para eso tiene un tambo en
el cual deben estar todo el dia.

Cuando la dieta corresponde a las etapas finales del tratamiento, ésta se hace mucho
mas facil y los pacientes son capaces de aprovechar esta instancia para observar en su
interior, ya con mucha calma y tranquilidad lo que les aqueja y que antes les producia tanto
dolor, tristeza, desorientacion, etcétera. El paciente finalmente rememora hechos no
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metabolizados y libera preocupaciones, situaciones de conflicto (familiares, sociales,
laborales, etcétera) en su vida que no le permite avanzar.

De esta manera entendemos que, las etapas del tratamiento y sus ejes se vuelven un
todo integrado de acciones y significados que permiten trabajar potencialmente con las
plantas medicinales, ya que en cada actividad surgen temas importantes de trabajo con los
pacientes, temas grupales y personalizados, que son tratados en reuniones y sesiones de
ayahuasca respectivamente, y donde los terapeutas también toman las plantas depurativas
(purgas), el brebaje ayahuasca y la realizacion de la dieta, como una forma de acompafar al
paciente y aproximarse de mejor manera al proceso de recuperacion de los pacientes.

33
Centro de Rehabilitacion de Toxicomanos y de
Investigacion de las Medicinas Tradicionales
Prolongacion Jr. Alerta 466 — Tarapoto, Peru.
Takiwasi@takiwasi.com — www.takiwasi.com

Takiwasi



Aproximaciones Antropoldgicas al Modelo Terapéutico del Centro Takiwasi

Conclusiones-Apertura

Uno de los elementos que mas nos ha interesado al abordar antropoldgicamente el
modelo terapéutico de Takiwasi, es el hecho de que se tome el ritual de paso ancestral
adolescente-adulto de los pueblos amazonicos peruanos, ya que desde nuestra vision, y
tomando los postulados de Turner, este rito de paso coincide en su accionar con la situacion
en que los pacientes se encuentran al llegar al centro. La diferencia medular es que para los
primeros, el rito de paso es un elemento culturalmente pre-determinado, por tanto, aceptado
socialmente. El adicto por su parte, se encuentra también en un camino, pero de
incertidumbre y vacios que le consumen, y su adiccion le convierte en un elemento social
estigmatizado.

Lo mas importante en el tratamiento, es que lo sagrado guia toda la curacion. El
paciente re-integra lo sagrado a su vida, y a través de esto es que las plantas logran ensefar
y sanar, ensefianza que se interpreta y canaliza con la complementacion de la psicoterapia
contemporanea y las practicas del quehacer cotidiano (convivencia). Por tanto, el potencial
de este modelo tripartito, plantas — psicoterapia — convivencia, radica en el didlogo de estos
conocimientos y su forma de retroalimentacion, lo que permite un mecanismo que aumenta
el valor de las practicas mas eficaces de cada parte del modelo y la generacion de
conocimientos aplicables en el mismo modelo terapéutico.

Esta complementacion de saberes, derivada de las sociedades tradicionales y de la
sociedad occidental, se articula en la terapia. Estos dos sistemas socio-culturales parten
dialogando desde una triada: Salud/Enfermedad/Atencion, es decir, dialogan desde un nivel
médico, con el objetivo de curar enfermedades. Este didlogo inicial, conllevd a un circulo
de retroalimentacion de saberes, resultando finalmente un modelo de terapia conjugado a
partir de lo tradicional y lo occidental, ideado para toxicomanos. Es necesario entonces
mantener siempre presente la triada Naturaleza-cultura-sociedad, y ademas el papel del ser
humano en ella. Para los terapeutas del centro (y también para nosotros) hoy dia es
impensable la negacion del mundo espiritual donde se mueven los seres sanadores, los
espiritus de las plantas, de los animales sagrados, de las aguas, del fuego, el aire, la tierra y
el éter como la energia vital que nos mueve. Es impensable ademas separar al ser humano
de estos seres, mucho menos de ver las enfermedades como causa-efecto-remedio, como lo
hace la biomedicina. El hombre y la mujer, son elementos de la naturaleza, intervienen en
ella, se han empoderado respecto de lo que les rodea y, en muchas de las ocaciones, de
quienes les circundan.

Se entiende entonces que las adicciones son responsabilidad del ser humano,
occidental, pues ya sabemos que en las sociedades tradicionales donde el sistema médico se
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basa en entedgenos, no existia la adiccion hasta la llegada del hombre occidental. La
sociedad occidental es visualizada como una sociedad transgresora, por parte de los
curanderos amazodnicos, que han llevado a que miles de personas hoy dia sean dependientes
de sustancias alucinogenas provenientes de principios activos de plantas maestras y
transformadas en elementos nocivos y descontextualizados, y solo cuando el adicto logra
comprender verdaderamente todo esto, es capaz de superar la adiccion, puesto que ya no
visualiza su estado de salud desde un prisma homocéntrico, sino que mucho mas integral.
Este es uno de los elementos que caracterizan a la sociedad occidental, la cual parcela la
realidad en todos sus d&mbitos, incluso no por ignorancia, sino por conveniencia, y también
por la utopia de que la creciente tecnologizacion todo lo puede.

En un contexto médico, segin Cecilia Escobar, al tratar de establecer una relacion
entre cultura y concepcion de salud, se plantea que algunos estudios realizados en Francia,
donde se les ha preguntado a personas de clase alta y media como es que entienden el
concepto de salud, la respuesta entregada dice relacion con que la salud es una condicion
sine qua non del ser humano, y la entera responsabilidad por mantenerla es individual, pero al
consultarles sobre las razones o causas por las cuales se encuentran en el estado contrario, le
atribuyen causas sociales: “...cuando se escuchan los discursos del por qué estan enfermos,
resulta que la enfermedad es la culpa de una vida de estrés, malos hdbitos, presiones,
exigencias de un medio, de una sociedad.” (Escobar, 2003).

Lo que se pretende explicar con lo anterior es que en la sociedad occidental esta la
tendencia a construir una perspectiva de salud netamente individual, generando conductas y
valores para esto, habitos alimenticios, conductas sexuales, etcétera, y desde las ciencias duras
(y médicas), tratamientos enfocados netamente hacia la salud fisica y mental parcelada de lo
espiritual.

Al respecto, en Takiwasi, se puede visualizar en la practica de su modelo terapéutico, la
importancia que la sociedad puede tener en la salud de un individuo. Por ejemplo, uno de los
requerimientos para los pacientes que se encuentran en una etapa de reinsercion, es que si bien,
se re-insertan en la estructura social, ésta no debe ser la misma de la cual se han separado, por
las influencias de amigos, relaciones conflictivas o de dependencia con la familia, relaciones
laborales, entre otros, que generan una presion hacia el individuo que en la totalidad de los
casos, le llevan a una recaida, es decir, nuevamente a la adiccion. La importancia de las
relaciones sociales, de la presion social, se tornan vitales para la recuperacion de la salud
integral del adicto.

Como mencionamos a lo largo de este documento, el tratamiento se compone de
practicas culturales y médicas correspondientes a esferas de conocimientos distintos, pero
compatibles. Por un lado se ha tomado una etapa del proceso de aprendizaje y crecimiento
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tradicional de los grupos de la alta amazonia peruana, y por otro lado, se ha tomado el
modelo de terapia clasica del sistema médico occidental. Este didlogo de conocimientos y
practicas ha llevado a la conformacion de un constructo diferente. No solo es la suma de
partes, sino que se ha generado un corpus de conocimientos integral (se toman en cuenta
todas las esferas de la realidad) y sin precedentes. El considerar que el adicto necesita
interiorizar que es uno mds en el cosmos, y que para liberarse de su adiccion debe resolver
aquello que le ha llevado a consumir una sustancia, asi como también debe reconciliarse,
tanto con sus acciones pasadas, como con la planta transgredida, no debe considerarse solo
como practicas efectivas para un tratamiento, sino que debe elevarse todo este
conocimiento hacia el ambito disciplinario, sobre todo hacia aquellos en los cuales se
sustentan las terapias clasicas de tratamientos para toxicomanos, y donde los supuestos
teorico-metodoldgicos conciben al individuo, la sociedad y la naturaleza como esferas
parceladas, sin conexion entre ellas. Entonces, la importancia que se le confiere (desde las
ciencias sociales y desde la medicina tradicional) a la relacion de equilibrio y respeto entre
el ser humano y la naturaleza, contiene implicancias culturales importantes, por tanto se
hace necesario abordarlas tedrica y metodologicamente y desde fendémenos sociales, para
un mejor tratamiento de las “enfermedades”.

Un punto importante de recalcar a su vez, es que, en la medicina amazonica, y en las
sociedades tradicionales en su mayoria, el uso de plantas que permiten amplificar los
estados de conciencia se realiza en un contexto ritual, las preparaciones de estas plantas y
su posterior uso, se concretan dentro de un cuadro de tradiciones ancestrales bien
establecidas y controladas, generando contextos de aprendizaje y de curacion, dependiendo
de su marco de utilizacion, diferenciandose categéricamente del uso/abuso
descontextualizado de éstas, nacido en la sociedad occidental. Se puede decir que la cultura
occidental es la sociedad de la transgresion”, una sociedad racionalista a ultranzas y la
falta de una perspectiva integral del ser humano, que implique el conocer/practicar su
multidimensionalidad, que se quiebra en el momento en que el occidental separa,
dicotomiza el conocimiento, naturaleza-cultura, espiritu-materia, genera no comprender el
mundo de lo subliminal, el mundo de los espiritus, aquellos que habitan en las plantas,
animales, cerros, agua, etcétera, y creando hoy en dia, un etnocentrismo exagerado, una
posicion/relacion de poder dominante para/con la naturaleza.

Por otro lado, para iniciar este trabajo hemos partido de la siguiente pregunta:

;Qué nos puede decir la disciplina antropologica del modelo terapéutico del Centro
Takiwasi?

Tal pregunta es bastante amplia, por lo que nosotros nos hemos querido enfocar mas
que nada en las bases epistemologicas (principalmente del sistema médico tradicional de la
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alta amazonia peruana) que sustentan el modelo referido. Consideramos que es necesario
generar una retroalimentacion entre teoria y practica a través de un enfoque
interdisciplinario (Medicina, Psicologia, Antropologia, entre muchas otras), que permitira
elevar (tedricamente) la practica del modelo terapéutico y sus distintos hallazgos que
permiten visualizar la eficacia del tratamiento, y al mismo tiempo, validar este trabajo en la
esfera cientifica, politica y social. Es en el desarrollo tedrico y su vinculacion con los
resultados del tratamiento donde reside una de las claves de la validacion.

Finalmente, el titulo Conclusiones-Apertura apunta principalmente a la vision que
entrega Takiwasi a los pacientes, en cada rito de paso se llega a un término para que
comience algo nuevo. En las sesiones de Ayahuasca, este ciclo se nos fue ensefiado de
multiples maneras, en cada detalle existe el eterno retorno de la espiral
nacimiento/vida/muerte de manera simbolica y que se materializa, por ejemplo, en las
estaciones del afio. De cada trabajo que se realiza, como éste, nace uno nuevo y que se
agrega a la otra espiral, la del conocimiento, que nos permite abrirnos y comprendernos
cada vez mas. Demads esta decir que el tomar el tratamiento que ofrece el centro, ha sido
esencial para comprender y poder acercarnos al modelo terapéutico y exponer lo que han
leido en este texto. Esto no quiere decir que lo expuesto en este articulo sea la totalidad del
modelo terapéutico, hemos querido profundizar aquello por lo cual disciplinaria y
profesionalmente nos interesa como antropologos y también como personas, y esperamos
sinceramente que este constructo sea una apertura hacia nuevas investigaciones en el centro
Takiwasi y su experiencia con toxicomanos.
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Anexo

Uno de los objetivos planteados en un principio, enmarcados en el Centro Takiwasi
apuntaban a poder vivenciar la experiencia de su modelo terapéutico alternativo, la
convergencia entre la medicina tradicional amazdnica y la medicina occidental, y su posible
aplicacion en un Centro de rehabilitacion en contexto chileno, re-valorizando los propios
recursos medicinales y conocimientos tradicionales de la Cultura Mapuche.

El modelo terapéutico de Takiwasi, posee caracteristicas que lo hacen unico en su
tipo, sin posibilidad de replicarlo fuera del contexto donde se encuentra inserto, por la
simple razén de que corresponde a la relacion de dos sistemas médicos particulares, el de la
alta amazonia peruana y el occidental.

De acuerdo a nuestra propia experiencia y observacion en este centro de
rehabilitacion, y a partir de nuestra experiencia como colaboradores de un centro de
rehabilitacion enmarcado en un modelo clésico occidental de terapia, hemos considerado
una serie de elementos posibles de ser adaptados en este ultimo. Tales elementos
corresponden netamente al uso de plantas medicinales.

Por otro lado realizaremos un pequefio analisis del las condiciones politicas en
Chile, y las posibilidades de lograr un Modelo Terapéutico intercultural (desde el Sistema
Médico Mapuche) para el tratamiento de ToxicOmanos.

El modelo terapéutico de Takiwasi tiene como base, la utilizacion de plantas
medicinales, para la desintoxicacion de sus pacientes, y ademas como plantas maestras de
ensefianza y crecimiento personal. La vision de salud se entiende como integral, lo que se
evidencia en sus practicas médicas.

Posibles aplicaciones de elementos terapéuticos de Takiwasi en un contexto Chileno

Uno de los elementos terapéuticos que mas nos ha llamado la atencion, es el proceso
de desintoxicacion de los pacientes. Este proceso combina principalmente purgas, bafios de
plantas y saunas con plantas medicinales, acompafiado de bafios en el rio, con curanderos.
Consideramos que la realizacion de saunas con plantas medicinales relajantes pueden ser
aplicados en cualquier contexto valiéndose de distintas especies que cumplan la misma
funcion, y sean igualmente eficaces. Lo mismo con bafios de plantas.
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La realizacion de purgas, es la forma esencial de limpieza fisica y espiritual
utilizada en el centro, pero es dificil su aplicacion en otro contexto, ya que si bien existen
estudios que demuestran que en el sistema médico mapuche han existido estas purgas, hoy
dia es poco utilizado, por tanto la realizacion de éstas estaria sujeta a una investigacion que
nos permitiera relacionarnos con expertos en la materia (ya sean “médicos”, Machi o
Lawentuchefe), los cuales son los unicos que pueden administrar plantas y relacionarse con
el mundo de los espiritus sin riesgos para el paciente (ancestralmente se utilizaban varios
vomitivos como por ejemplo el Pelu-mayu, sin necesidad de la inducir el vomito a través de
la ingesta de agua, como el caso de la azucena). También se puede aplicar el tabaco como

purga.

Otro de los elementos posibles de adaptar, es la utilizacion de plantas depurativas,
que si bien no se administran de la misma forma, en el sistema médico mapuche existe un
conocimientos exhaustivo y especifico que permiten la limpieza fisica y espiritual, a través
de infusiones y preparados principalmente, ya sea para limpiar la sangre, eliminar
infecciones o como sudoriferos, como el Chilko (depurativo sanguineo), el Quintral
(depurativo sanguineo) o la corteza de Sauce comun (para la fiebre).

Por otro lado, uno de los aspectos a considerar como criterios débiles para la
implementacion de un modelo terapéutico que integre la medicina tradicional, es la
legislacion politica sobre los pueblos indigenas. En chile, la situacion de los pueblos
indigenas es muy distinta, respecto de la de Peru, aunque si bien en Latinoamérica en
general las politicas indigenas se orientan desde un discurso integracionista, en algunos
paises mas que en otros, se han logrado avances muy importantes de reconocimiento en
distintas esferas de la realidad.

En el caso de Chile, la salud publica para los pueblos indigenas esta determinada
por la Ley indigena 19.253, donde se otorga un reconocimiento a etnias y comunidades, y
legisla la utilizacion de los recursos naturales, como tierras y aguas. Se crea ademas la
Corporacion Nacional de Desarrollo Indigena, la cual esta encargada de administrar las
politicas indigenas del pais. Sin embargo, los avances en salud publicas son muy lentos y
en la mayoria de los casos, las iniciativas que pretenden trabajar a partir de la
interculturalidad no logran un verdadero didlogo entre medicinas, que por lo general son la
occidental y otra tradicional. En el caso del pueblo Mapuche, se han construido varios
espacios donde convergen estos tipos de medicinas, como el caso del centro Boroa Filu
Lawen, ubicado en la IX region de La Araucania, Chile. Esta es una organizacion privada,
pero se le han delegado funciones de salud por el ministerio, y su financiamiento
corresponde a un monto global anual, el cual es otorgado por el Fondo Nacional de Salud
(FONASA) segun el nimero de atenciones que realice el centro médico durante el afio, es
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decir, recibe subvencion del Estado. No existe vinculacion con el servicio de salud de la
region, por tanto no existe un didlogo respecto a los programas de salud que se aplican en la
region y bajo los cuales se debe enmarcar el trabajo que realiza la institucion. Creemos que
al tratar de iniciar un centro de rehabilitacion de toxicomanos, en este contexto, no
estaremos muy alejados de esta realidad, si queremos que éste sea reconocido legalmente.

A modo de conclusion, no creemos que esto sea una empresa imposible de realizar,
si bien el Centro Takiwasi en sus inicios también tuvo las trabas legales y de validacion
cientifica respecto de los usos de los estados modificados de conciencia, éste a través de sus
afos de experiencia ha ido validando su modelo terapéutico. En esa postura nos queremos
enfocar. Creemos a su vez que las investigaciones con base en el trabajo interdisciplinario
nos permitiran ir de a poco generando un giro epistemologico y tedrico-metodologico
relevante de validacion cientifica, social y politica respecto de una implementacion
intercultural plasmada en un centro de rehabilitacion de toxicomanos en el dificil contexto
socio-politico chileno.
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