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Cancer de cérvix en los ultimos tres arfios. Es decir, se

llevd a cabo un sondeo deneral para identificar a las

mujeres de la poblacidén casadas, con vida sexual activa

o con las caracteristicas mencionadas con anterioridad.
En total, se realizaron 62 entrevistas generales y

cada entrevista cubridé los siguientes puntos:

1. Tipo de familia:
- nuclear
- extensa
2. Composicidn de la familia:
- Edad de los miembros.
- Sexo de los miembros
3. Escolaridad de los miembros de la unidad doméstica
(u.d) .
4. Caracteristicas de empleo de los miembros de la
familia.
- Tipo de empleo: fijo o eventual.
- Contribucién al gasto familiar pof los miembros
de la u.d.

- Divisién del trabqjo: en la comunidad y en la
}

H

familiar.
- Migracién.
- Historia Ocupacional.
5. Caracteristicas de la vivienda.
= Numero de cuartos para dormir.
- Material de construccidén y piso.
- Existencia de agua entubada.

-~
. . . P . b3
- Existencia de energia eléctrica.

¢ gervicios médicos, comunicaciones, entre otros.
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- Existencia de bano o letrina.
6. Existencia de algun padecimiento en los ultimos
seis meses.
7. Aiternativas médicas a las que se recurre:
- ' Tradicional.
- Moderno.
8. Percepcidn de la sélud y la enfermedad.

9. Conocimiento y/o péo‘de Métodos de Planificacién
i

Familiar, ¥
10.Conocimientos y/o uso de los servicios de Deteccidn

Oportuna de Céncer.

__11.Conocimiento y /o uso de algln sistema preventivo en

torno al céancer cérvico-uterino.

12.Conocimiento de alguna o algunas Enfermedades de
Transmisidén Sexual.

Este sondeo fue realizado conjuntamente con una
compafiera.”

En la segunda etapa se identificé a nmjerés con un
antecedente de consulta ginecologica ™y a mujeres con
problemas tales como infeccidén vaginal, enfermedades de
transmisién sexual (herpes, Gonorrea, Chancro, etc.),
sangrados constantes post-coitales, "etc.

Los datos arriba mencionados, se obtuvieron gracias
al acceso a las citologias existentes en el centro de
salud de la poblacidn.

De igual forma en el sondeo general, se detectd a
mujeres con trastornos tales como infecciones, flujos
malolientes, sangrados irregulares, etc., que no habian

-
-
asistido a consulta médica o la hubiesen realizado fuera

® Se anexa entrevista en la seccién de anexos.
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de la poblacidn.

Finalmente, se selecciono a 45 mujeres, efectuando
ésta seleccidén por los casos de mayor interés y por las
mujeres con las gque se mantuve mejores relaciones.
Posteriormente, se procedid a la aplicacidén de
entrevistas al personal médico y ‘a los promotores de
salud en la poblacién.®

Una vez conformada la poblacién a estudiar, se
realizaron entrevistas en profundidad, hisforias de vida,
estudios de caso, etc., con estas mujeres; para obtehér
informacidén acercar de los siguientes temas:
1.AHigiene Personal.

a) Limpieza corporal.
b)Uso de productos higiénicos.
c)Uso de productos higiénicos “naturales” (plantas
medicinales).
d)Lavados vaginales.
2. Menstruacién.
a) Ciclo mensual.
b)Duracidén del ciclo.

c)Principales malestare&‘durante el ciclo.

&

v

d) Trastornos en la menstfpacién.
e)Experiencia de la menarquia.
3. Historia de uniones.
a) Historia de embarazos.
b) Uso de Métodos de Planificacidn familiar.
c) Uso de Métodos anticonceptivos.
d) Abortos y/o abortivos.

Cancer cérvico-uterino.

® Se anexa entrevista.

‘
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4, ;Qué es?

a) Factores predisponentes.

b) Papanicolaocu.

c) Trastornos.

d) Identificacién de Enfermedades de Transmision Sexual.

e) Identificacidén de :medidas preventivas al cancer. de
cérvix.

f) Identificacién de cbpsulta ginecologica.

?

. . L . o
g) Experiencias en rela®ién al céncer de cérvix.

3. BASES TEORICAS

El cancer cérvico uterino es una enfermedad gue se ve
inmersa en aspectos culturales donde el concepto de
género es fundamental.

Se retoma el concepto de género para darle
orientacién a la presénte monografia vy abordar la
relacién entre hombres y mujeres. Debido, a la influencia
que el género posee en aspectos que tienen que ver con la
salud preventiva o con la consulta ginecologica.

Se tomo la nocidn de génego de Harding, S.

"Género es una construccidén social sistemdtica de 1lo
masculino y 1lo femenino que estd poco (o nada)
determinada por la biologia (por el sexo), presente en
todas las sociedades, y que permea todas las dimensiones
de la vida social y privada.”’

El concepto de género se ve relacionado con el
concepto de enfermedad que Klehiman, Eisenberg y Good que

-
describen en su trabajo; éste conceptb nos permite

" citado por: Robert Castro y Mario Bronfman. en: Teoria feminista y
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abordar algo mas que factores epidemioldgicos que
influyen en el proceso de salud/enfermedad.

“Enfermedad se refiere a todos los aspectos
experienciales de trastorno cultural que son conformados
por factéfes culturales qgue rigen la percepcidn, el
nombre y la explicacién de 1la experiencia desagradable.”
(Klehiman, Eisenberg y Good,1978: 252).°

Ahora bien, la enfermedad repercute en las relaciones
familiares y por tanto, se toma la nocién de unidad
domestica para describir las formas de organizacién
familiar y los recursos con los cuales cuenta la unidad
doméstica para su supervivencia y reproduccién. Es
importante la unidad doméstica como unidad de descripcidn
y andlisis, para entender el proceso de salud/enfermedadl
Pues son las condiciones familiares las que determinan la
carrera del enfermo y el uso o no uso, de los servicios
de salud (Klehiman, 1980).

Para definir la wunidad doméstica se retoma el
concepto de Nutini. ’

"Se toma como unidad domgstica al grupo social
integrado por todas las persenas que viven en una misma
residencia y cuyo acceso a Jé vivienda es a través de
una entrada comun.” (p.175:1968)°

Por ultimo, el concepto de valores sociales ayudd a
comprender la realidad social de la poblacidn y los
elementos subjetivos. Y la forma en que se ve permeada

la vida cotidiana por estos valores.

Socioclogia médica: Bases para una discusidn.p.6. *

® citado por Fitzpatrick, R. en : La Enfermedad como
experiencia,p.21.

® Nutini, Hugo. Sn.Bernardino Contla, University of Pittsburg Press,
1968.
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Tomé el concepto de valores sociales de Michael
Kenny.

"Se le llama valores sociales a una serie de
concepciones a partir de las cuales el sistema social ha
desarr;llado e impuesto un tipo de conducta,; se trata
de algo que puede abstraerse mediante andlisis, pefo
gue ningin miembro de la sociedad reconocerd
conscientemente ni exb?ndré en palabras". (p.69:1980).1%°

Estos conceptos se‘encuentran a lo largo del presente

trabajo, que a su vez se compone de tres partes

esenciales.

-———En el- primer —capitulo se muestra una breve

descripcidn monografica de la poblacién, en la segunda
parte se describen las diferentes actividades econdmica
de Huautla y sus caracteristicas econdmicas, el tercer
capitulo trata acerca de  los valores sociales que
circundan la sexualidad, que de alguna manera se
encuentran ligados con la salud reproductiva y que
influyen en la consulta ginecologica. fn el cuarto
capitulo se describen las diferentes concepciones de la
poblacién estudiada acerca de la salud y la enfermedad,
asi como las enfermedades més representativas y la forma
en que se hace frente a ésas enfermedades. Finalmente, en
el quinto capitulo se muestran las alternativas médicas y
la actitud de las mujeres entrevistadas frente al céancer
cérvico uterino, en ése capitulo se observa la actitud y
las experiencias respecto al papanicolacu y al cancer

cérvico uterino.

“® "valores Sociales y Salud" en: Antropologia Médica, Michael Kenny,




CAPITULO 1

UN VIAJE POR LA SIERRA DE MORELOS

1.1. El ESTADO

El estado de Morelos es el segundc més pequeho de la
republica, cuenta con una superficie .de 4,858.22
Kildémetros cuadrados. Morelos limita al sur y suroeste
con el estado de Guerrero, al norte con el Distrito
Federal y el estado de México, al este y sureste con el
estado de Puebla y al oeste con el Estado de México.

El estado de Morelos se encuentra rodeado por
ﬁégg;ﬁas. Aundque, al interior del estado se encuentran
las variantes de lomerios, valles y cafiadas.

En la sierra cruza el rio Amacuzac, dividiendo la
sierra de Morelos de la sierra de Huitzuco.

La mayor parte del estado, posee unAclima subhumedo,
aunque en los municipios del sur, se registran cambios
en el clima de acuerdo a las épocas del afig. Los
municipios que se encuentran en los bordes del estado,
llegan a tener alturas mucho mayores y por tanto, climas
mas templados.

El estado de Morelos es considerado como uno de 1los

estados con mayor riqueza, debido a la calidad de sus

tierras y a las facilidades para riego en las tierras del
valle. _

Los principaleé'cﬁitivos del estado son: maiz, cafia
de azdcar, arroz y jitomate.

Ademas, su cercania con la ciudad de*México, los

estados de Guerrero y Puebla permiten una movilidad al

1980, Anagrama, México.



dddduuy

interior del estado, ya sea para lugar de descanso, o
zona laboral.

El estado de Morelos se encuentra comunicado por
varias vias de comunicacién (aéreas y terrestres), de
igual modo, cuenta con los servicios de drenaje, agua
potable y alcantarillado, en varias poblaciones. Asi
mismo, cuenta con servicios publicos de salud, tales

como IMSS, ISSSTE, SSA, etc.

1. 2. UNA ZONA RURAL

Tlaquiltenango, forma parte de la zona cafiera del
estado de Morelos, se encuentra ubicada al sur/poniente
del estado y su superficie (581.776 Km. cuadrados)
representa al 11.73% del total de Morelos. (véase mapa 1)

Tlaquiltenango cuenta con veinte municipios, entre
los cuales se destaca la zona de la sierra. El paisaje de
esta zona es arido y montanioso. Es en esta zona, donde

encontramos situada a Real de Huautla.

v

1.2.1. REAL DE HUAUTLA, MORELOS -

Esta comunidad esta enclavada al sur del municipio;
colinda con los estados de Guerrero y Puebla (Véase mapa
2)..

Cuenta con una zona de cultivo de 674 hectareas y
7874 hectdreas correspondientes a zonas de pastoreo.
Debido a que esta 2z2ona posee vastos cerros, es dificil
encontrar &reas de  cultivo con riego, por lo que las
zonas de cultivo que se encuentran lejos de las presas,
ojos de agua, dependen del agua de lluvia®. Es decir, son
tierras de tempéral. La mayor parte de la produccibn de

estas tierras es de autoconsumo.
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Huautla posee también minas de plata en sus
alrededores, aungue actualmente éstas se encuentran
inactivas.

La agricultura en Huautla ha sido minima, en
comparacidén con el desarrcllo que se habia venidoc dando
en la mineria. Dicho de otro modo, Real de Huautla, posee
poca tierra arable, escaso riego vy tierras de bajo
rendimiento agricola.

A Huautla se puede llegar por via terrestre, tomando
la carretera que va de Jojutla a Huautla. E1 autobus
tarda alrededor de dos horas para llegar a Huautla. En
este recorrido, se dejan atras las poblaciones de La Era,
Hornos, Quilamula, entre otras.

A medida que una persona se va alejando de Jojutla y
penetra en la sierra, se pueden observar los cambios de
vegetacién, haciéndose cada vez mas arido el paisaje o
bien, si es época de lluvias, contemplando la vegetacidn
existente en los cerras reverdecidos. A medida que se

_ , ,
penetra en-la sierra se encuentran variedades de &érganos,
cactus y 4&rboles de guamichil 'que caracterizan la B
vegetacidén de Real de Huautla.

Después de dos horas de recorrido se llega a lé,
entrada de la poblacién, siendo el corral, la
telesecundaria y el kinder las principales construcciones
visibles al entrar a Huautla. Poco a poco, se van dejando“
ver las calles empedradas y las casas (algunas cerradas),
asi como los distintos comercios existentes en la

localidad.

e

Finalmente, a medida que se avanza por el empedrado

de la poblacidén se distingue la calle principal.
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-Distinguiéndose el quiosco, la caseta telefénica, la
ayudantia, la casa ejidal la casa de maestros y la
primaria, circundadas por las casas y los diferentes

comercios de abarrotes y dulces.

1.2..2. VIVIENDAS

Real de Huautla, tiene 1400 habitantes'! pero los
constantes movimientos migratorios han disminuido
considerablemente la poblaciént?. Principalmente, la
poblacidén masculina.

La vivienda de las personas gue vive en el centro de
Huautla generalmente se encuentra constituida por: un par
de.cuartos, una pequefia sala, cocina con estufa y cocina
con tlecuil®®, ésta ultima se encuentra situadé en el
ni4

patio o “sitio . El bafio, el lavadero y las distintas

plantas florales, también se encuentran en el patio.

)
O Cocina
. [}:> - Lavadero trad. Cuarto
Letrina Bano
Patio
Expendio - i
4 Salg : : Cocina . 1. Cuarto
e
ollas
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Distribution de una casa ubicada en el centro de la poblacion.

_ 1! Datos del censo de INEGI 1995.

2 pe 600 habitantes en 1890 a 1400 en 1994. Datos del Censo de
poblacién INEGI. e

El tlecuil no es mas que la cocina tradicional, hecha de adobe y
que funciona con lefa.

Término local con el gque se designa a porciones grandes de
terreno sin fincar.

13

14
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La distribucién de las viviendas ubicadas en las
zonas periféricas de Huautla es distinta a las del
centro. Las primeras, cuentan con mayor terreno, aunque
la mayoria de éstas casas carecen de letrina o bano, en
algunos casos tampoco hay luz eléctrica.

Eétas viviendas se encuentran ubicadas en terrenos o
"sitios" grandes y se distribuyen de la siguiente
manera:

Existen dos o tres pequefios cuartos que sirven de
recamatas, una cocina pequefia con su estufa.

En el patio se encuentra el tlecuil (cocina
tradicional), el lavadero y la troje, en los casos en los
que existe letrina, ésta se ubica alejada del resto de la
vivienda. Sino existe bafo, la defecacidén y el aséo
personal se efectfian al aire libre en el resto de terreno
gue se encuentra circundado de arboles frutales(limas,
limoneros, papayas, etc.), y plantas de ornato o
medicinales (rosas, | tulipanes, epazdte, muicié,:

gordolobo, entre otros).

Cocina

Cuarto

Patio

4 o @T;oie‘__

Lavadero

Pileto

cocina . ; .
Cuarto . trad. S
Bafio |Letrina

Sr—

Distribucion de una casa ubicada en las orillas de la poblacion.
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La mayor parte de las familias que existen en la

poblacidén son extensas, comparten la economia y el
espacio.

A medida que avanza el ciclo vital de los integrantes
de la unidad doméstica, las nuevas familias establecen su
vivienda en el terreno del padre del jefe de familia, es
decir, establecen residencia neolocal, por via
patrilineal. Pero siguen compartiendo gastos y servicios

(por ejemplo bafio, luz, agua, entre otros).

Bafo

comun

Cocina Cocina Cuarto R
M.
i
Sala lp ’

e
q

Patio :

@
Lavadero Pileta .
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Ubicacion de una casa en el terreno comiin de la familia del esposo.

Durante el trabajo de campo, se observd que la mayor
parte de las informantes habifan en las zonas periféricas
de la poblacidén; por lo que en las entrevistas generales
se observa que el 90% de las unidades domésticas, se
caracterizan por téner piso de tierra, carecer de bafio

y/o letrina, entre otras cosas.
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1.2.2. SERVICIOS

Entre los distintos servicios que tiene la
comunidad, se encuentran la luz eléctrica, el agua
entubada (no potable), servicio de teléfono (cuya unica
linea proviene de Chilpancingo, Guerrero), servicio de
correos y télégrafcs que se lleva a cabo por una persona
de la poblacidén quién semanalmente deposita y recoge las
cartas y telegramas en Jojutla.

Dentro de los servicios de salud, encontramos en la
comunidad dos tipos de servicio: Medicina tradicional vy
medicina institucional.

. Asi mismo, acude un doctor a la comunidad dos veces

por semana a proporcionar servicio particular.

También hay mujeres que proporciocnan servicios
(inyecciones, sueros anti-alacrénicos) a la comunidad.

En las primeras semanas de estancia en la zona se
realizé un. recorrido. conjuntamente con personas que
laboran en el.municipio de Tlaquiltenango.'? (

En estas visitas se pudo constatar que Huautla |,
constituye uno de los poblados que Cuénta vcon may6;>m
nimero de servicios ) (transporté,) comunicaciones, de
salud, etc.), y es aqui donde acuden las poblaciones de
‘las zonas mas alejadas para utilizar dichos servicios.

Es verdad, que cada poblacién tiene una historia
econémica distinta, sin embargo, se puede decir que Real

de Huautla comparada con otras poblaciones posee un

> El trabajo de estas personas consistia en informar de la préxima

fecha de vencimiento para efectuar los pagos de *tgréditos a la
palabra” . Estos créditos se encuentran contenidos dentro del
Programa SEDESOL. Cabe sefialar, gque en las visitas efectuadas
nuestra participacién sélo fue de observadoras. Con el fin de
conocer las distintas poblaciones de la Sierra del municipio.
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mayor numero de servicios, aungue estos sean escasos en
comparacidn con otras poblaciones de la sierra.

También Huautla tiene un nivel de vida distinto a las
otras poblaciones de 1la sierra’®, este nivel se hace
visible en las actividades econémicas que sus pobladores
realizan, su cultura material'’” y sus formas de
subsistencia. Y es este el tema que se trataré en el

siguiente capitulo.

et ¥

16 véase cuadro general sobre viviendas.
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CAPITULO 2

¢ COMO SE ORGANIZAN Y DIVIDEN EL TRABAJO EN
HUAUTLA?

Cada sociedad se organiza para la produccidn,
distribucién vy consumo de los bienes que produce. Por 1o
que toda sociedad manifiesta un manejo de los recursos
ambientales, econdémicos y culturales gque posee.

Para ésta distribucién al interior de cada comunidad
y de cada unidad doméstica se establece una divisién y
distribucién de labores.

" Por tanto, las transformaciones que se van dando en
las actividades econdémicas repercuten en la divisidén del
trabajo y en los roles asignados socialmente.

Estas transformaciones afectan la cultura, las formas
de vivir y sentir la realidad, por tanto, trasciende en
las interelaciones entre ambos sexos. Son estos cambios
operados, importantes en el estudio, por ‘el efecto que
las rebercusiones econdmicas y culturales manifiestan en
relacién con la salud de las mujeres. Ya que la salud o
la enfermedad no son fenbmenos que se manifiesten
aisladamente y se encuentran también inmersos en aspectos

socicecondémicos.

2.1. LA DIVISION DEL TRABAJO EN HUAUTLA

En Huautla, la divisidén basica del trabajo, entre
los hombres y las mujeres de la poblacidén se realiza de
acuerdo al sexo y la edad, aunque existen éigunos cambios

que estdn modificando poco a poco estos patrones (la
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migracién, por ejemplo).

Los hombres realizan las tareas del campo y oficios
que impligquen fuerza. Se dedican a deshierbar, ccsechar,
construir casas, traer lefia, cazar, pescar, recolectar
frutos, entre otras cosas.

Las mujeres se encargan de una gama mas extensa de
actividades. Se dedican a el cuidado de los hijos,
siembran, cocinan, lavan, acarrean agua, etc. Cuando el
esposo emigra, ellas y sus hijos se hacen cargo del
cultivo de la tierra.

En tanto, los nifios se dedican al pastoreo, a la
pesca, a la recoleccidén de frutos, realizan las pequefias
compras y recados que sus padres les asignan, cazan,
pescan y acarrean agua.

La nifias barren, limpian la casa (junto con su madre
© sus hermanas), cocinan, lavan, hacen los mandados de
su madre, cuidan de los hermanos mas pequefios y realizan
actividades, que tienen relacién con el trabajo
doméstico. ’

La divisidén del trabajo en Huautla se da conforme al
sexo y la edad. Y comienza al mismo tiempo que 1la
socializacién en los nifos.

Los nifios trabajan adecuando su horario a la escuela.
Ya que la escolarizacidn ha adquirido mayor importancia
en estos Ultimos afios, generalmente estudian hasta la
secundaria'® y toman cursos de enfermeria, corte y
confeccién, secretariado, etc., en la casa de la cultura

aéi“iudér; Estas actividades se coordinan‘Eon las labores
h

8 La telesecundaria es el ultimo nivel educativo existente en la
poblacién. La preparatoria o el bachillerato, se estudian en las
poblaciones de Jojutla, Zacatepec o Xoxocotla, entre otras.

25
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que se realizan en la unidad doméstica.

Basicamente, de esta manera se conforman las divisién
de labores, pero es en las estrategias econdédmicas donde
se observa un mejor desarrollc de las actividades que

cada género realiza.

2.2 ESTRATEGIAS ECONOMICAS DE LA COMUNIDAD

Huautla desde el siglo XVI hasta 1991 se constituyd
como una poblacidn cuya principal actividad econdmica fue
la mineria'®. Aunque también se practicaban otras
actividades econémicas, tales como la agricultura, la
caza, la pesca, la recoleccidén de frutos, el pastoreo, 1la
crianza de animales, la ganaderia, el comercio, etc. Es
a partir del decaimiento de la mineria en la poblaciédn,
que la emigracidén va cobrando cada vez mayor importancia.

Huautla se constituyd basicamente como una poblacidén
minera, pero a partir del decaimiento de esta actividad,
se buscan nuevas estrategias econémicas y }as de antafio
cobran importancia. Por lo que es necesario sefialar, una
breve historia acefca del desarrollo de la mineria en
este lugar. Ya que es a partir de estos cambios en la
forma de vida de los lugarefios, dque se dan
transformaciones en el curso de las otras actividades
econdmicas y se incorporan nuevas estrategias econdémicas
para la sobrevivencia de la unidad doméstica.

Todas estas actividades econédémicas, la forma en que

se realizan y el reparto del trabajo de 1los actores

1% pe hecho hasta 1745 Real de Huautla se hallaba poBMado por
espafioles, mestizos y mulatos que se dedicaban principalmente a la
extraccién del mineral. Es a partir del de la segunda mitad del
siglo XVIII que se da un dramatico aumento de la poblacién, gracias
al fuerte crecimiento de la industria minera en la poblacién.
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soclales gque se involucran en la realizacidn de los
mismos seran descritas a continuacién. Sin embargo, es
pertinente describir antes, la forma en que Huautla se

constituyd como una poblacidén minera.
2.2.1. DATOS HISTORICOS DE LA MINERIA EN HUAUTLA

Los datos histdéricos de la poblacién nos remiten a
la actividad minera como principal actividad econémica de
la comunidad. Y la fundacién de Real de Huautla o
Huautla, se remonta al siglo XVI, cuando un grupo espafiol
descubre vyacimientos de plata en lo que hoy se conéce
como las minas de Tlalchichilpa, San Francisco, 'Santa
Ana, Peregrina y Santiago.

(Véase mapa 3).

La poblacidén de entonces era de aproximadamente 1,
745 habitantes, compuesta principalmente pof: espafioles,
mulatos y mestizos. Para el Siglo XVIII, se da un aumento
en la poblacidn. o , '

De 1885 a 1906 existe, un vacio histérico en las
actividades mineras de la poblacion.

'Se | obtienen datos nuevamente respecto a la
explotacidén por vparte de la familia Noriega hasta 1la
época revolucionaria, época en que se suspende la
explotacidén minera.

En 1926 se da nﬁevamente la explotacidén del mineral,
hasta el afio de 1931. Esta vez, por la Compéﬁia Santiago

Para 1934 vuelve a funcionar la mina, -siendo duefio el
Sr. José Landeros pero ésta es vendida a finales de 1941

a la Secretaria de Obras Publicas.
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En 1944, el Sr. Jorge Deols y Manuel Gabito forman
la Comparia Interamericana explotando las minas de
Santiago, el Pajaro verde y San José. En 1956 se asocian
con el sefior Flashman, operando la compania hasta Octubre
de 1960(a la muerte del Sr. Deols).

Tres afios mas tarde, un drupo dez inversionistas
mexicanos forman la Companiia Minera Surinam, asocié&ndose
poco después (1974) con la Compafiia El Rosario Rousses
Corporation. Cambiando el anterior nombre por el de
Rosario México, S. A de C. V.

Desde el afio de 1974 hasta 1991 esta compania
continua operando en el lugar. Ya que se declara cerrada
la mina, debido a la incosteabilidad de la misma por
parte de la compafiia.

Los empleados sindicalizados y de confianza demandan
por separado a la empresa. Después de un tiempo,
Conciliaciébn y Arbitraje decide mancomunar ambas
demandas. Figalmente, los trabajadores ganaq esta demanda
y la mina con muebles éﬁvinmuebles funge como
indemnizacién'bara éstos. ‘

"Hasta el momento en que se efectuaron ambas practicas
de campo, la mina se encontraba inactiva, sin comprador y
en franco deterioro.

Desde 1926 la’mina funcioné 53 afios, interrumpiéndose
en 1931 esta actividad, debido a la baja del precio de
Plata a nivel internacional. En 1934 vuelve a funcionar

hasta 1948. En Junio de 1974 se reanudan las laborés

hasta 1991 afio en que finalmente se cierra la actividad
4

minera en la poblacién. Lo que nos indica que Huautla,

durante esos 53 afios funcionaba como centro de atraccidn
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laboral. Y por tanto, al decaer la actividad minera, se
tienen que constituir nuevas formas de organizacidén
econémica y laboral para la subsistencia de las unidades
domésticas.

Estos periodos en que no se realiza la explotacidn
minera estdn intimamente asociados a procesos econdmicos
a nivel nacional. Se encontrdé a Tlaquiltenango como el
unico municipio con esta actividad y la compafiia Rosario
México, S.A. de C. V. como la productora de: Plata,
Plomo y Zinc.?

Los datos sobre la produccidén anual de plata, cobre y

zinc de 1989 a 1993 en Tlagquiltenango, es la siguiente:

Produccidén de cobre y Zinc en toneladas.
Produccion de rPlata en toneladas.

Cobre 14 24 . 15 0 0
Zinc 12 0 0 . 0 0
Plata 12 508 17 811 13 891 0 63

Fuente: La mineria en México, INEGI, México, 1994.

Si se observan estos periodos;, nos daremos cuenta’
que los periodos de inactividad minéra estédn ligados a la
produccién del mineral en Huautla, ya que se muestra un
severo descenso de esta explotacién a partir de 1991,
fecha-en que se realiza el cierre de 1la mina en 1la

Y

poblacién.

2® 1,a mineria en México, INEGI, México, 1994.



¥ UV U v vV v 9

v ¥ &

¢ © @ © ® ® VU U U

30

Actualmente, dos personas se dedican a la explotacidn
de plata. Dicha explotacidén constituye el 0.45% de lo que
se habla venido explotando hasta 1991.

En Huautla, la mineria significdé una fuente de
empleo para la comunidad y para las poblaciones aledaias.
Y desde 1934 hasta 1991 las distintas actividades giraban
en torno a la mina. Incluso, los servicios con los que se
contaba giraban en torno a ésta.

La empresa proporcionaba casas para los 1ingenieros
{(apartadas del resto de la poblacién), se tenia un
pequefio club donde algunos trabajadores de la mina tenian
acceso, se contaba con dos «clinicas: una para los
trébajadores de la mina y el IMSS, que daba servicio a
todos los trabajadores.

Mientras la principal actividad fue la mineria, 1los
hombres laboraban en el interio; Y exterior de la mina,
en tanto, las mujeres realizaban 1labores de tipo
doméstico en las casas de los ingenieros y personal de

)
21

confianza de la mina‘, las mujeres también se dedicaba al

comercio.

Cuando funcionaba la mina, mis hijos
estaban chicos, y teniamos

muchas necesidades...Tuve que irme a
casa de los Ingenieros a limpiar,
hacer los mandados y ya con eso
sacaba algo para mis hijos, es que
no me alcanzaba lo de la raya de mi
marido. (Renata,48 anos)

..Las mujeres vendian alimentos a los hombres que

trabajaban en las minas y en general, las=*actividades

21 Las casas de los Ingenieros y personal de confianza de la empresa

minera, se encontraban asentados cerca de la mina y a una buena
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econémicas giraban en torno a la mineria.

Antes vendia comida alld arriba, en
las minas, me echaba hasta tres o
cuatro viajes bien cargada,...me
ayudaban mis hijas. Mi marido
trabajé en la mina, no sé ni cuanto
ganaba, a veces no me daba gasto.
Pero con lo que vendia de las
comidas y ya sacaba.
(Natalia,47afos)

Las mujeres entrevistadas mencionan que cuando la mina
funcionaba habia tiendas de abarrotes, de telas, de ropa,
de zapatos, etc. Aunque también manifiestan que habia
cantinas vy gque algunas de éstas, fungian como
prostibulos. Hablan de los dias de plaza (mercado) y

sobre la violencia que imperaba en la poblaciédn.

Cuando estaba la mina aqui, habia de tedo,
ibamos a comprar aqui cerquita, telas,
trastos, comida. Los refrigeradores de las
tiendas eran grandisimos y una encontraba
de todo, sin tener que ir a Jojutla.
También habia muchas. cantinas y ahi
jugaban los hombres, claro, mujeres malas
también habia ahi. A veces estaban ya bien
borrachos y se ponian a dar de tiros _
(balazos) y no faltaba quién amaneciera en
la cdrcel por andar de briago.
{Guadalupe, 20 aifos)

Debido a la mineria y a la constanté migracién hacia
el interior de la poblacién en esta época, las mujeres
rentaban cuartos, vendian alimentos, o Dbien lavaban,
wlanchaban y cosian ropa. En dgeneral, 1las mujeres
“comerciaban y los hombres se empleaban en la mina,

algunos de ellos ademas cultivaban sus tiePras agricolas.

distancia de la poblacién en general.
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Cuando funcionaba la mina, uno se empleaba
y el sueldo era seguro, como era aqui mismo
me daba tiempo de irme en la mafana o en la
tarde al campo, segin el horario que me
tocaba. (Pedro,53anos)

Las tres cuartas partes de la poblacién estaba

‘constituida por trabajadores mineros, sin embargo, el

hecho de que existieron dos haciendas azucareras en la
zona, seflala a la actividad agricola como un actividad
complementaria de algun sector de la poblacidén o Dbien
como una actividad cuya principal funcién era el

abastecimiento para el consumo de la unidad doméstica.

2.2.2. LA AGRICULTURA

En el afio 1923 se realizdé la solicitud al gobernador
de Morelos para dotar de tierras a la poblacién. El1 16 de
Abril de 1929 la Comisidén Agraria dotdé a la poblacién de
8548 hectareas.? : o

Desde entonces,. la agricultura  como - actividad
econémica en la poblacién, se ha efectuado por siempre.
Aunque en menor proporcién que lakactividad minera, la
actividad agricola que se realiza en Huautla es de
temporal, éste tipo de agricultura comprende el 95% de la
agricultura, el 5% restante por el hecho de encontrarse

cerca de las presas y. lo ojos de agua les permite

.disponer de riego.,

En la actividad agricola se involucra toda la unidad

e

doméstica.

La actividad agricola se desarrolla en forma
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tradicional (utilizando el Barbecho y recurriendo al agua
de lluvias) y sus principales instrumentos de trabajo son
el arado y el machete. La produccién de la agricultura,
constituye una parte importante del abastecimiento para
el consumo doméstico.

La técnica que se sigue para la produccidén agricola
es el barbecho, es decir, se efectiia un desmonte de
arbustos, arboles y ramales (gque sirven de lefia para el
hogar); se queman las peguefias hierbas y ramas que quedan
en el terreno y se siembra formando surcos en los cuales
se depositan las semillas. Esta actividad la realizan los
hombre jdévenes y los sefiores de la comunidad. Aunque en
caso de que no existan hombres, las mujeres recurren a
sus familiares varones o bien los contratan para el
desmonte, quema. La recoleccién de lefia esta a cargo de
los nifios y las mujeres.

Después, se escarda y se hace “labor”, la tierra se
remueve en forma constante 'y se amontona en pequeﬁos
monticulos alrededor de las mazorcas;’ cﬁéhdo"‘llega la
época de cosecha, se doblan las mazorcas y- finalmente se
cortan. |

La cosecha generalmente se da:a principios. de
noviembre. E1 maiz tierno se consﬁme, aunque se da un
mayor consumo de las mazorcas que se deSgranan. En la
recoleccién de las mazorcas participan los ‘ancianos, 1los
nifics, los jévenes,. los ninos, vy " los sefores. Las

mazorcas se dejan al sol y finalmente, se almacenan en

trojes. El almacenamiento se lleva a cabo por todos 1los

miembros de la unidad doméstica, o por los hombres.

22 Tncluyendo 80 hectéreas de la hacienda de Don Felipe Rivera.
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Los hijos wvarones van al campo a desarrollar la
actividad agricola aunque en sus primeras incursiones
s6lo ayudan al padre.

Las madres e hijas se encargan de recolectar leia,
las mazorcas y de la alimentacién de 1la familia. En
algunos casos se efectia el traslado de 1la unidad

doméstica a los terrenos de cultivo.

Cuando llegan las lluvias, nos vamos para
el cerro, donde esta la tierra. Ahi
comemos y dormimos, como estdn de
vacaciones los nifios, nos ayudan en lo que
pbueden. (Dulce,30 afos)

Una vez en la zona de cultivo, la familia se divide
el trabajo de acuerdo a su sexo. Las mujeres lavan la
ropa, cosechan junto con su marido o hijos, amontonan la
cosecha, etc.

Los hombres juntan las mazorcas o lo que se haya
sembrado, limpian la tierra y trasladan la produccién a
las trojes que se encuentran en la unidad doméstica.

En los casos en los que no tienen hijos varones las
mujeres desempefian estos roles. Con la migraéién de los
jefes de familia, también se da una reorganizacién de las
labores, ya que quedan como cabeza de fémilia las
esposas, siendo las mujeres y sus hijos (varones Yy
mujeres) los que se encargan de las actividades que se
destinan a los hombres. Es decir, la emigracién-incorpora
a la mujer al trabajo agricola y le da un mayor poder de

decisidén. En el caso que la mujer no pueda trabajar 1la

-

] ’ . . s . .
tierra ella misma, lo hardn sus hijos o familiares, o
bien se pagard a alguien para que realice esta

actividad. El pago se efectlla con el dinero que el
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emigrante manda a la familia.

Yo, voy al campo y ayudd a mi mamd, porque
mi papd no esta, él lleva cinco meses en
el norte ....No tengo hermancs aqui

por eso me toca ir a mi.

(Alejandra,l17 afos)

Existen' labores en 1las cuales se necesita mayor
numero de personas, como en las construcciones de
vivienda, en las fiestas de XV afiocs o bodas, por lo dque
es 1lmportante el trabajo no remunerado por parte de
amigos, parientes y vecinos. Esta no es sbélo una
estrategia econdémica, sino también una forma de mantener
los vinculos sociales. Esto es, lo que llamaria Larissa
Lomnitz®®, la red de reciprocidad”, que se construyen en
la poblacién.

La agricultura se ha visto minimamente transformada
con los cambios existentes en la poblacidén y ha reforzado
los roles masculinos y femeninos sexualmente asignados.
Ya que, aungque la emigracién da pie a ‘que la mujer
participe en mayor medida en esta actividad, tiene que
hacerlo junto con sus hijos o familiares' por que el
trabajo agricola de la mujer sola es mal. visto en la
comuhidad. 7

Asi, aunque se incorpore temporalmente a la mujer en
esta actividad econémica, no permanece ejerciéﬁdolé en
forma permanente. Y existen en cambio otras actividades.
asignadas tnicamente a los hombres, tal es el caso de la
caza y la pesca.

e

2T,arissa Lomnitz, 1973.
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2.2.3. CAZA, PESCA Y RECOLECCION DE FRUTOS

Estas actividades son practicadas a 1lo largo del
ano, principalmente por los hombres vy los nifios.

Su practica se ha 1llevado a cabo desde siempre,
aungue en tiempos de prosperidad econdmica se efectuan

como entretenimiento, mads que como estrategia econdmica.

A) LA CAZA
La caceria, concierne sbélo a los hombres de 1la

comunidad y sus hijos varones.
La caceria de venados se efecttia por la noche o al
amanecer, en comparnia de amigos y/o familiares. Los nifos

son encargados de cargar las T"luces"*

(lédmparas o
linternas de mano) y los hombres se encargan de las
armas. Cuando se caza un venado, es repartido entre 1los
cazadores y una porcidén se guisa en el cefrb, el resto de
la carne se destina al consumo de las familias de los
cazadores.
’

Los cerros donde se efecttia la caceria son El1 Limén,
La Tigra y Cerro Prieto. La caceria de armadillos,
iguanas, conejos y demas animales, por 1lo general se
realizan en las mafianas o cuando retorna de las labores
del campo a la casa.

Esta actividad, organiza a los hombres por un fin
comiin, otra actividad en la que regularmente participan y'
se organizan los hombres“es la pesca.

B) LA PESCA

La pesca es una antigua actividd® que se ha

practicado desde siempre, en los arroyos del lugar, 1los
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riachuelos y en la presa “La cruz pintada (gue fue
construida en 1985). Para ir de pesca no hay gque Ir muy
lejos de la comunidad, ya que en épocas de lluvias, 1los
nifics (varcones y mujeres) se entretienen en los arroyos
que se forman en las barrancas. Los instrumentos gue usan
para pescar son las manos, botes, cazuelas viejas,
jicaras y bolsas de pléastico.

Los peces pequefios se usan en las grandes piletas de
agua, con el fin de que éstos se coman el moho que se
forma en ellas. La pesca mayor, se realiza en las presas
(la que se encuentra a las afueras de la poblacidén o
bien, en la Cruz Pintada).

" Los pescadores acompafiados por familiares o amigos,
van desde temprano a estos lugares. Equipados con redes,
se suben a los botes®® vy se van alejando de las orillas
en busca de las mojarras.

Es comﬁh ehcontrar mojarras, pues en un proyecto del
municipio y la Universidad del Estado de Morelos
(U.A.E.M.) se habia propiciado la,reproduccién.controlada
de dicha especie en la presa. Pero este proyecto quedd
inconcluso y la produccién de mojarras en la presa se
siguen dando, aunque ya no forma parte del proyecto. Las
mojarras abundan, sobre todo en época de lluvias. Para
algunos pobladores esta es una actividad importante, pues
llevan a vender su producciébn a Jojutla o Zacatepec.

Aportando de esta manera, ingreso monetario a la
unidad doméstica. Existen otras formas de contribuir en

ésta, con articulos en especie, producto de la
!

recoleccidn de frutos y plantas.

2% Término utilizado por los informantes.
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C) RECOLECCION DE FRUTOS Y PLANTAS MEDICINALES

La recoleccidén de frutos se realiza en los cerros, en
esta actividad participan también las mujeres, pero es
regularmente se lleve a cabo por los varones.

Se recolectan frutos y plantas silvestres, tales como
ciruelas verdes, guajes, guamuchiles, hierba del céancer,
hierba del mal de orin, etc. Los frutos forman parte de
la dieta alimenticia y las plantas medicinales se usan
para las distintas enfermedades en la unidad doméstica.

Por ejemplo, las ciruelas, se comen hervidas con sal
y realizan funcién de aderezo con la carne y el huevo.
Los guajes se pueden comer solos o guisados en forma de
caldo, donde acompafiaran al huevo y a la carne.

Las plantas como, la “hierba del céncer” se prepara
como infusién y se toma como agua de uso. Precisamente
para prevenir el céancer.

La recoleccidén de frutos y hierbas tiene que ver con
un conocimiento amplio de la herbolaria, d¢ acuerdo a su
medio ambiente. A | ‘

En estas actividades 1la Aparticipécién' femenina €s
limitada, sin embargo, existen otras actividades en las

cuales la participacién de las mujeres es mayor.
2.2.4. PASTOREO Y CRIANZA DE ANIMALES

El cuidado de animales de «crianza doméstica se
realiza por las mujeres, nifios y jovenes de la poblacién.

——~Esta actividad se sigue realizando actualmente, aungue la

1
i

proporcién se ha visto disminuida pdr el descenso

2> En la presa existen sblo dos botes en buen estado.

VUOUVUIOUUUUUUOUUUYYYUUY
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drastico de la poblacién a raiz de las emigraciones
masivas.

Los cerdeos se crian en el terreno adjunto a la casa
por las mujeres. Asi como las gallinas y guajolotes.

Las ovejas, cabras y el ganado vacuno son trasladados
a distintas areas de las zonas cercanas a Huautla, éste
traslado es realizado por los jdévenes mayores de 13 afios.
Una vez transportado el ganado a las zonas cerriles, se
les deja pastar y se alimentan de 1las hierbas que se
encuentran en estas zonas. Al caer la tarde, el ganado es
conducido al corral cercano a la vivienda.

Si bien es cierto que en 1la <crianza de animales
intervienen principalmente las mujeres. El pastoreo y la
ganaderia es una actividad que se lleva a cabo sbélo por

los hombres.

2.2.5. LA GANADERIA

Antes y después de la crisis econdmica de la
poblacién, ésta actividad no refleja grandeé;cambios.

Ya que s6lo una pequefia parte de la poblacidn se
-dedicaba a la ganaderia, tél como sucede éctualmente.

El mecahismo que se emplea para esta actividad es
el siguienté: se iﬁstala en corrales al ganado, se le
alimenta en éste por un periodo corto, y posteriormente
se venden en la regidén (por ejemplo, en lugares como
Yecapiztla).

Algunos otros, llevan su ganado a los cerros cercanos

de la poblacién para su pastoreo y posteriormente se

~—
o . . . .
realiza la venta eventual de algun animal. O bien, se

realiza su matanza para vender su carne. El cuidado del
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ganado y su venta es realizado por los varones. En tanto
las mujeres, s6lo intervienen en el comercio de la res
nuerta.

En la ganaderia intervienen sélo los hombres
acompanados por sus hijos, parientes o amigos. Mientras
en el come;cio de la carne, es la mujer la que tiene
mayor participacidén. A continuacidén se expone las formas
en que hombres y mujeres se dividen el trabajo en el

comercio.

2.2.6. COMERCIO

~El comercio es una actividad que se lleva a cabo todo
el afio. En esta actividad participa toda la familia (los
que saben leer y hacer cuentas).’ ' '

A raiz, del cierre de la mina se da un decaimiento
del comercio y se cierran mialtiples tiendas de abarrotes,
de ropa, de calzado, de telas, entre otros.

Actualmente los comercios que predom}nan son las
tiendas de abarrotes, depdsitos de cerveza, panaderias,
verdulerias, etc.
| De igual modo, se cuenta con una tienda CONASUPO, y
distintos 1locales que comercian gasolina, mezcal vy
pulque.

Las mujeres que cuentan con animales domésticos los
venden en la comunidad. Por ejemplo, la carne de pollo se
vende dos veces por semana, la carne de res una veZ'bof
semana, y la venta de’cérne de cerdo se hace cada semana.

Debido a que la venta de las mercanciqi'se realiza en
las casas, son las mujeres, adolescentes vy ninos,

quienes mayor participacién tienen en este tipo de
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comercio. Las ventas gque requieren salir de la comunidad
o trato con otros hombres, se llevan a cabo por 1los
varcnes, O por mujeres acompahiadas por éstos.

El trabajo femenino se realiza por lo regular en el
hogar o bien son actividades que tienen relacidén con el
trabajo doméstico. Asi hombres y nrujeres realizan
distintas actividades de acuerdo a los conocimientos que

poseen.
2.2.7. OTRAS ACTIVIDADES

E1l trabajo que se lleva acabo por las mujeres se
encuentra en el sector de Servicios?®.
| Las mujeres se han dedicado y se dedican a la venta
de mercancias en los mercado publicos o en el hogar, a la
venta de servicios (lavado de ropa, costura, aseo general
de las casas, etc.). Aunque debido a las emigraciones
masivas, se han visto disminuidas las ventas e incluso se
han cerrado multiples tiendas para dar paso a pequefios
puestos instalados al interior de la unidad doméstica.
También las mujeres han tenido que emigrar a las
poblaciones cercanas en busca de trabajo, ya. sea como
empleadas domésticas o empleadas en tiendas. |
Las actividades que requieren permanecer‘fuera de la
éomunidad semanalmente o por largos periodos, se realizan

cominmente por mujeres solteras, viudas o “solas”?’. Es

2® La venta de servicios y de mercancias son aquellas actividades en

. que se obtienen ingresos en dinero. Estas actividades adgquieren

varias formas que dependen de la regidén y las posibilidades de las
economias rurales, que en ocasiones se trata de excedentes de
produccién agricola 1llevados al mercado. Usualmente, se trata de
actividades escasamente remunerativas.

27 En la comunidad se denomina mujer “sola” a aquélla que tiene
hijos sin tener una pareja estable, la mujer que ha sido madre
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decir, por jefas de familia (ya sea que lo sean en forma
temporal o permanentemente).

Las mujeres gque eventualmente trabajan fuera de
Huautla, lo hacen en ciudades como Jojutla, Zacatepec,
Tlaquiltenango, Cuernavaca o México.

Actualmente las mujeres realizan las mismas
actividades que antes, son costureras, tortilleras,
comerciantes de frutas, verduras, pan, vendedoras de
ollas, productos de belleza (ldpiz labial, sombras,
rubores, etc.,). Pero las mujeres entrevistadas no
reconocen esto como “trabajo”, sino como una extensidén de

sus labores domésticas.

Yo no trabajo, él es quien va al campo
me manda dinero, cuando se va a

norte. Cuando no puede darnos dinero o
mandarnos, nos vemos apurados.. .
Aunque, saco poco, pero enhorita con
las tortillas que hago y vendd me la
puedo ir pasando. (Esther,57afios)

A ]
Las mujeres casadas realizan las actividades que no
requieren alejarse por mucho tiempo de = la unidad
doméstica. O 1incluso 1las que se pueden realizar al

interior de ésta.

Yo, no puedo salir a trabajar...como
si no tuviera quién me mantuviera...
Es gque no me mando sola. Cuando era
soltera, mis papas si me dejaban, pero
ya tengo marido, hijos y no puedo
salir. (Alicia, 40 anos)

|
i
|
I
t
!

Los hombres realizan trabajos de carpinterisa,

soltera, o bien las mujeres que han sido abandonadas.

o & &
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albafiileria, peluqueria, mecéanica, fotografia, etc. Los
albafiiles y carpinteros salen a trabajar en las zonas
aledafias en obras determinada.

Cuando los hombres consideran que el trabajo no es
suficiente para satisfacer sus necesidades y las de su
familia recurren a la emigracidén hacia Estados Unidos

(U.S.A).

2.2.8. LA MIGRACION

Hasta 1991, la mineria era la actividad més
importante en la comunidad, pero con el desempleo que
provoca el fin de la industria minera en la poblaciédn,
se recurre a otras estrategias econdémicas una de é&sa
estrategias es la emigracién.

La emigracién es una antigua estrategia econdmica,
aungue anteriormente se realizaba en menor escala. Es a
partir de 1991 que ésta se incrémenta drasticamente, es
importante observar que sienda Huautla un lugar que
atraia migrantes, se convirtié. en Una ' poblaciédén
fuertemente expulsora de gente.

La expulsién de poblacién se da en forma masiva hacia
zonas industriales o ciudades grandes. Pero ante la
imposibilidad de los centros urbanos (Zacatepec, Jojutla,
y Tlagquiltenango, entre otros.)?® de captar a mas
poblacidén, se buscan' nuevos horizontes, viéndose una
opcidén en la migracién hacia los Estados Unidos de
Norteamérica (U.S.A).

"La mayor parte de la poblacién emigrante es

o ¥

28 por ejemplo, El Ingenio de Zacatepec despide gente en 1991. Y en
el pais se dan una serie de «crisis que desembocan con el cierre de
varios ingenios azucareros.
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masculina, por 1o que al entrar por primera vez a la
poblacidén se puede ver un mayor numerc de mujeres
jovenes, ya que la salida de la comunidad se efectua por
los hombres mas jovenes.

El hecho de que los hombres jdévenes salgan de la
poblacidén y del pals provoca cambiocs importantes en el
lugar de origen. Estos cambios son de indqle econdémica,
social y cultural, ya que es a partir de esta emigracién
que se da una reorganizacidn del trabajo de ambos sexos,
de las formas de divisidn del trabajo y las relaciones
entre los géneros. Un ejemplo claro de éstas
transformaciones es la 1incursién de las mujeres en
actividades agricolas tradicionalmente destinadas a los
hombres. Por tanto, surgen también nuevas formas de
realizar e interpretar los roles que corresponden a cada
género. ot

Econémicamente, al momento que se realiza la salida
de un miembro de la unidad doméstica, se cuenta en forma
inmediata con un ingreso menos (en especie ‘o dinero). Si
el emigrante es el jefe de familia, 1la sitﬁacién es mas
dificil, ya que el sostenimiento de la familia mientras
el hombre llega a su destino corre a cargo de la mujer e
incluso, después de que se encuentra trabajando el dinero
que mandan los emigrantes llega en periodos irregulares,
pues el emigrante trabaja en empleos eventuales o
temporales. Por lo que la mujer es la encargada de hacer
frente a loé gastos.

“"Ahora bien, la emigracién se da como una forma de

. -,
hacer frente al cambio econdmico exIstente. Esta
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Situacidén da la pauta a una ruptura con el orden social
ya establecido.

Esta ruptura comienza con el despido masivo en la

industria minera, se buscan nuevas formas de
subsistencia, se retoman las antiguas actividades
econbtmicas, se - retoman los empleos no calificados,

proliferan 1los pequefios comercios, se da una creciente
expulsidén de la poblacién en busca de empleo.

Las personas que salen de la poblacién se encuentran
integradas en mayor proporcién por hombres jévenes. Las
salidas de la comunidad se efectian en forma colectiva,
formando grupos de 3 a 15 personas, o bien, por familias
enteras que se trasladan a otro punto geografico.

La emigracién, se da sobre todo hacia los Estados
Unidos de Norteamérica (U.S.A), constituyéndose asi todo
un proceso que se puede resumir en cuatro etapas:

A) ADQUISICION DEL DINERO. Para el traslado de un
miembro de-la familia fuera de la comunidad, la unidad
doméstica realiza un fondo comin para hacer posible la
emigracion. |

En caso de que en el punto al *que se va a trasladar
se encuentre un familiar cercano  (hermano, hijo, tio, por
ejemplo), este es el encargado de enviar el dinero para
que se realice dicho viaje.

B)REDES. Se realiza un acuerdo entre amigos,
compadres, hermanos o vecinos. Para buscar un lugar donde

:legar, al salir de la poblacidén, y es a través de éstas

redes que consigue empleo.
-~
C) ELECCION DEL LUGAR DE TRASLADO. Una‘vez adquirido

el dinero y establecida la red, se da la eleccidn del



|

46

lugar donde se vivira, finalmente se da la salida con los
companeros de viaje.

D) INSERCION. La insercién del nuevo emigrante en el
mercado laboral como mano de obra, toma de uno a tres
meses. Tiempo en el que subsiste gracias al dinero
ahorrado antes de salir de la comunidad y al alojamiento
que le brindan amigos y familiares. .

La mayor parte de los migrantes llegan a la comunidad
de origen a pasar las fiestas de la comunidad, este
periodo lo aprovechan para estar con su familia por
periodos de 2 a 6 meses. Al salir nuevamente de 1la
comunidad, se llevan a otras personas consigo (amigos,
vecinos o familiares).

Las 45 familias seleccionadas son familias campesinas
y los emigrantes se insertan en labores que tienen
relacidén con la actividad agricola por lo que, al emigrar
se observa una continuidad laboral.

Ahora bien, los migrantes poseen nivel de primaria
y/o secundaria (ya sea incompleta o terminada) al momento

® y emigran los varones mas

de su salida de la comunidad.
pequefios de la unidad doméstica.

Al desaparecer la principal actividad econémica de la
comunidad, la migracién se torna la principal estrategia
econdémica cobrando cada vez mayor fuerza.

La cris.s econdémica en esta poblacién reorganiza su
estilo de | vida, - incorpora- nuevos elementos que-

intervienen en la eficiencia y la calidad de la seguridad

-

.
? En la poblacién existe: una telesecundaria, una primaria, un
kinder. Y una casa de cultura que imparte cursos (corte y
confeccidn, secretariado, enfermeria, etc.)

® ver genealogia al final del capitulo.
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sccial y por ende, en los servicios de salud.

Las transformaciones econdmicas nos ayudan a
comprender el efecto de la economia en los servicios de
salud y las alternativas curativas. Asi como el papel de
la mujer dentro del conjunto de las relaciones
socioecondémicas. Observandose gque a medida gue decrecen
las fuentes de empleo en la comunidad, también decrecen
los servicios de salud en la poblacidén. Y las mujeres
tienen que recurrir a otras alternativas médicas.

Pero los cambios no sbélo se remiten a cambios
econétmicos, también los cambios sociales van déandose en
la unidad decméstica. Y se observa que los cambios
existentes a partir de las emigraciones provoca
transformaciones en las relaciones entre ambos géneros.

Sobre todo en relacién a los valores sociales, la
concepcidén del cuerpo, las relaciones de pareja y las
formas de percibir la sexualidad.

Es pertinente aclarar que muchos conceptos y estilos
de vida son tomados por lo jévenes migrantés y se ponen
en practica en la vida diaria.

Los migrantes al regresar a la comunidad de origen
traen consigo mensajes, costumbres y valores de la
sociedad estadounidense, por lo que en el siguiente
capitulo se muestra la forma en que se manifiestan los
valores sociales que giran en torno al cuerpo y a 1la
sexualidad. )

Estos cambios en la percepcidén de la sexualidad
intervienen en los elementos culturales gque influencian
la busqueda de medidas preventivas com® la Deteccién

Oportuna de céancer.
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CAPITULO 3

MUJER , VALORE SOCIALES Y SEXUALIDAD

En este capitulo se tratan los temas acerca del
matrimonio, parentesco. Asi como las creencias en torno
al cuerpo y los valores sociales existentes en relacidn
con ampos en la comunidad.

Para ello, se toma la unidad doméstica como punto de
analisis. Puesto que es en esta particularmente, donde se
efectian los conocimientos elementales, la adquisicién de
los simbolos, y normas de cada sociedad.

Del mismo modo, es en la unidad doméstica donde se
realiza la socializacidn y donde se adquieren también
las formas de vivir, crecer y morir. También es ahi,
donde se obtienen las nociones de salud/enfermedad y se
ponen en practica “los distintos saberes curativos 'y
preventivos” **

Es desde la unidad doméstica donde se r*circunscriben
los elementos que dan pauta a 1la prevencién o no
prevencién de las distintas enfermedades, asi como del
tipo de atencidén que se requeriréa.

Y es también desde la unidad doméstica, donde se dan
los elementos que dan pauta a la prevencidén o no
prevencién de la enfermedad, y a la busqueda de ayuda.

Pero no son sb6lo aspectos etiolégicos los que
determinan la busqueda de atencidén o las préacticas

médicas que cada unidad doméstica efectia. En la cultura

‘-‘1-

31 Eduardo Menéndez.. en: Medicina Tradicional o Sistemas practigo
Ideoldégicos de los conjuntos sociales, como primer nivel de
atencién. P.44
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de cada sociedad hay una forma particular de percibir la
enfermedad y por tanto de definir ésta. Por lo que, los
aspectos socioecondmicos y culturales también influyen en
este proceso de salud/enfermedad.

Por tanto, si el proceso salud/enfermedad se ve
influenciado por la cultura y la cultura se nutre de
concepciones que influyen en el sistema social (Michael,
1988), entonces las enfermedades también se encuentran
permeadas de estas concepciones.

Dichas concepciones se reproducen en la unidad
doméstica, siendo éste el lugar donde se observa el
manejo que se hace de los valores sociales en torno a la
sexualidad. Por tanto, se observa el ciclo bioldégico de
la unidad doméstica, los valores y las relaciones
sociales que se dan en su interior.

Lo anterior, nos ayudard a entender la forma en que
los valores sociales en torno a la sexualidad influencian
la Deteccidén Oportuna de cancer cervico-uterino.

En este capitulo en primera instancia se‘presenta el
ciclo vital de la familia campesina de Huautla y sus
relaciones a nivel interior, resaltando las relaciones
genéricas sobre todo el papel de la mujer. Después, se
toman las creencias y valores socialmente representados
como: “prestigio femenino” y “prestigio masculino”, éstas
nociones nos ayudaréan a entender las representaciones
simbbdlicas que posee la mujer en torno a su cuerpo y COmo,
esta percepcién tiene relacidén con 1la salud femenina,
especialmehte sobre el efecto que la cultura posee en la
practica de medidas preventivas como: el papanicolaou y

el significado que posee la consulta ginecologica en este
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contexto.

3.1 CICLO VITAL

Toda sociedad reconoce la unidn entre hombres y
mujeres no como una simple unidén aprobada socialmente,
sino también como un vinculo gue tienen funciones
bioldgicas, sociales y culturales. Es a partir del
establecimiento de la pareja que se observa el ciclo
vital para cada familia o unidad doméstica. Por lo que
comenzaré con la descripcidén del matrimonio en Huautla.
El ciclo vital de la unidad doméstica es el periodo por
el que pasa desde la constitucidén de la unidad doméstica
hasta su etapa final. El ciclo vital atraviesa por las
siguientes etapas del ciclo biolégico:

“Formaclidén. Se tratan de nucleos recientemente formados,
y generalmente integrados por personas jévenes. La pareja
aun no tienen hijos. V |
Expansidn: Los nucleos pueden ser completos o
incompletos y tienen hijos menores. Ninguno de los hijos
estd casado ni es aun potencialmente apto para casarse.
Fisidn: nucleos completos o incompletos con al menos'gn
hijo casado o con edad para casarse.
Reemplazo: nucleos completos o incompletos en que todos
los hijos se han casado o han alcanzado la edad para
casarse.” (Margulis, 1988)

Generalmente el inicio del ciclo vital se marca al

iniciarse la etapa matrimonial, aunque a ésta etapa le

“antecede en la sociedad occidental una etapa de cortejo y

noviazgo, que constituye el lugar donde se ‘dan los

mecanismos que daran fin o continuidad a una relacién.
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Por lo que se hara una descripcién del cortejo vy

noviazgo antes de hablar acerca del matrimonio.
3.1.1. EL CORTEJO

En Huautla, el patrdédn actual concede una etapa de
cortejo antes del noviazgo, el cortejo en Huautla,
consiste en hablarles a las muchachas en las fiestas o en

los bailes e ir concertando citas con ellas. También,

n32

"pegdrsele a las muchachas es una forma de cortejo.

Es regular ver a las parejas platicando
continuamente por varios meses y finalmente es predecible

el noviazgo.

A mi novio le hice caso hasta la tercera vez,
no se ve bien que una les haga caso luego,
luego. Estuvo como un mes insistiendo;

pero es mal visto que una les diga gue

si tan rdpido... Bueno, si ya lo concce de
tiempo no se ve mal, pero sino si.(...)

Una deja pasar un tiempo antes del primer
beso, porque sino la ven a una como muy
f4cil. (Alejandra,17 afos) '

Este patrén no siempre es el mismo. Aunque varias
joévenes de la comunidad lo toman como el mas comin (al
menos en el discurso).

Para las mujeres mayores de 40 afios, el patrdn de

cortejo fue diferente.

'Antes, los muchachos les daban carta a las
muchachas, se las mandaban con alguien y
_cuando nos veiamos con los novios, no era

32 las jévenes del lugar cuentan que es comin qué-al ir por la

calle, un joven les hable ,y aunque ellas no contesten deben evitar
que él hable con ellas, puesto que el hecho de seguir al lado del
muchacho, equivale a aceptar su compania. Por lo que corren cuando
el muchacho no les agrada o se encuentra en estado de ebriedad.




ccro ahorita, no; nos veiamos en la reja de
la casa de mis papas, una adentro y €1 afuera
Nos iban a ver en la barranca cuando
ibamos a lavar ropa pero si iba una tia o la
mamd se qguedaban escondidos...Antes eran
distinto los noviazgos, no la agarraban a una,
porque las mamas nos decian que era malo, que
una ya no era ‘sefiorita’’’... Antes éramos
retontas, no sabiamos cosas como ahorita que
yva la muchachas saben por la telesecundaria,
antes no habia escuela y se casaba una mas
chica. (Natalia,47 afios)

Los lugares donde se da lugar al cortejo varian, pues
los encuentros se llevan a cabo en aquéllos lugares donde
las parejas pueden estar solos. Aunque muchos
enamoramientos se realizan durante los bailes de la
poblacidén y de los lugares aledarfios.

En Huautla, se entremezclan elementos de antafio y
actuales para dar lugar a las nuevas formas de cortejo.
Por ejemplo, el hecho de platicar en forma constante econ
un muchacho da lugar a éste. |

Durante el trabajo de campo, se observo que el baile
es el escehario donde se relacionan los muchachos y
surgen nuevas amistades de entre las cuales surgiran uno
o varios noviazgos.

A los “bailes” que se realizan en la poblacién y en
las comunidades cercanas acuden principalmente los
jévenes y los sefiores. Por lo regular, se realizan en la
noche. Los muchachos comienzan a llegar. Las muchachas
llegan més tarde, arregladas con indumentaria vistosa que‘
van desde la lentejuela hasta el algodén, en colores

vivos o bien con vestidos largos en colores oscuros
e

33 Cuando la sefiora usa este término, se refiere a que el himen ya
no existe, aludiendo a la virginidad. También - suele decirse que ya
no son "muchachas" o que "fueron ya casadas”.
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(negro, azul marino, café, etc.), calzan zapatos de tacén
alto y se maquillan. Los muchachos visten con pantaldén
de algodén (mezclilla) vy camisa en colores vivos o a
cuadros, ellos calzan botas vaqueras o huaraches vy
complementan su indumentaria con un sombrero de palma.

Los bailes se realizan en el auditorio de la
poblacidén y una vez ahi se forman grupos de jdvenes o
sefiores. Los muchachos, se encuentran reunidos en
pequenios grupos del lado de la puerta y la barra. En
tanto las mujeres se agrupan al frente del grupo musical
0 a los costados del auditorio y permanecen de pie
durante toda la noche.

En los alrededores de la pista de baile se puede
observar a las sefioras que asisten acompaflando a sus
hijas, sobfinas o nietas para cuidarlas. Estas senoras,
dada su condicién de mujeres casadas no pueden bailar a
menos que lo hagan con el espo0so, pues el hecho de bailar
con otro hombre, aunque sea un familiar no es’aceptado en
la comunidad.

Las joévenes, pueden bailar con hoﬁbres solteros o
~casados, aunque es preferible que no se realice el baile
con un hombre casado, pues esto acarrea una serie de
conflictos en torno a la joven. ‘

Una vez iniciada la misica, los hombres eligen a su
pareja y la sacan a bailar. Las mujeres, en tanto,
deciden con cudl de los distintos muchachos que se

ofrecen a bailar, ird a la pista a bailar.

|
i
|
!

Muchas chicas cambian de pareja, ya que el hecho de
e
bailar con una sola da por entendido que hay cierta

simpatia y atraccién por su pareja de baile, y esto puede
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dar inicio a una peticidn de entrevista que se sucederéa a

una serie de entrevistas posteriores que podrian culminar

en un noviazgo.

En caso de que el joven sea del agradoc de la

muchacha, se baila con él constantemente y al momento de

bailar se platica con él, esto es un indicio de que de

existir una propuesta para una posterior entrevista, esta

sera cumplida.

3.1.2. NOVIAZGO

Una vez pasada la etapa anterior, siguen los noviazgos

ya como tales.

Existen diversos aspectos que estan modificando las

conductas gque se dan en estas relaciones. La televisién,

la radio, las revistas, la emigracidén, influyen en las

conductas de las mujeres hacia los hombres en un

noviazgo. Por un lado los medios de comunicacién

trasmiten mensajes- en los cuales la sexualidad se hace

latente y por otro los ideales de “inocencia” en la

mujer transmiten mensajes en los jovenes donde la

sexualidad es vivida con amplia ignorancia, dando lugar a

los embarazos no deseados entre las adolescentes.

En Huautla, los noviazgos se realizan ocultédndose de

los padres de ella y realizando citas en los distintos

bailes o en la comunidad en lugares no muy publicos.

En la poblacidn, el heého de que las mujeres tengan

varios novios en forma continua es mal visto, puesto que

estowgiféréyla imagen que se tenga de ellas. Se cree que

<

mientras menos noviazgos existan mas inocente es la

mujer,

por tanto serd considerada como un prospecto de
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buena esposa.

Las mujeres procuran mantener en secreto sus
relacliones para que no se enteren sus padres, pero
también para gque no se enteren los demés hombres de la
comunidad.

Para las entrevistas, las muchachas se ‘ayudan de sus
amigas y en ocasiones acuden con ellas a sus citas.
Después de un tiempo de mantener una relacidén de este
tipo, el muchacho copta por proponerle el “rapto” a la
novia o ir a pedir su mano con sus padres. Dando lugar a
otra etapa: el matrimonio.

Los hombres pueden sostener noviazgos con una
mﬁchacha o varias, o bien tener novia a la par que se
involucran en otra relacidén de indole sexual con otra u
otras mujeres. El noviazgo puede finalizar si la mujer
con la que se tiene relaciones sexuales se encuentra
embarazada.

Es comﬁn encontrar uniones que se efectuaron por qﬁe
las mujeres se encontraban en estado de gra@idez. Y en
muchas ocasiones es la familia del hombre el que
determina la pertinencia del matrimonio.

El matrimonio es una institucién muy reconocida en la
comunidad y es en muchas ocasiones el inicio del ciclo

bioclégico de la unidad doméstica.

3.1.3 EL MATRIMONIO

El. matrimonio es una forma deseable de unidén en
Huautla, aunque la unidén libre no es mal wxjista en la
poblacidén y después del primer hijo o de un tiempo

considerable, después que se establecidé la unidén se le

55
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llega a reconocer igual que al matrimonio.

Las funciones del matrimonio son diversas, consiste en
regular el acceso sexual entre hombres y mujeres,
establecer la divisidn del trabajo, establecer alianzas
entre familias, entre otras. (Lévi-Strauss,1974)

Por tanto, el matrimonio es una institucidén que
establece reglas y obligaciones entre el hombre y la
muier.

Aunque las formas en que cada sociedad establece sus
formas de matrimonic varian. En Huautla existen los

siguientes patrones de matrimonio.

3.1.3.1. EL RAPTO DE LA NOVIA

Actualmente, la forma comin de efectuar el rapto de
la novia es durante los bailes que se llevan a cabo en la
poblacidén o en las poblaciones aledafas.

La muchachas concurren al baile acompafiadas por
amigas ¢© por alguin familiar que la acompaﬁa, Poco antes
de que el baile finalice,ila paréjalde noviosfsale”rﬁﬁbo
a casa del novio u otro lugar (las cabaﬁas de la pfeéa,
Jojutla, Zacatepec), al dia siguiente se éorre la Qoé del
rapto. ‘

La madre de la muchacha en tanto la busca.en casa de
sus amigas, y si es ella la acompafiante de su hija en el
baile, al no encontrarla la busca antés de que el baile
finalice, la madre hace ﬁieguntas a sus amigas, asi pasa
buena parte de la madrugada (los bailes finalizan a las 3
A.M.) vy finalmente cuando sabe gque se a ide,a casa del
novio, la madre de la novia regresa a su casa llorando.

Algunas madres, van a casa de los padres del novio para
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hablar con sus hijas y "pedirles que regresen", aunque es
raro que la hija acceda a regresar, si lo hace, la madre
cambia de opinidén prefiriendo que se quede con el

muchacho.

A) EL PERDON

Después del rapto, los novios no salen a la calle,
porque de alguna manera, el hecho de salir a la calle
significa una falta de ra2speto para la familia de ella.
Es hasta que van los nov.os a pedir perddén a los padres
de la muchacha cuando ambos pueden salir normalmente a la
calle. Cuando sucede un encuentro con los padres de la
novia, los novios dan un rodeo y evitan encontrarse con
los familiares de ella.

El perddén consiste, en ir a casa de los padres de la
novia y pedir perddn por haberse ido juntos, se llevan
bebidas (coca—-cola Y bebidas alcohélicas),
comida (tamales, guisados) y chocolates,>etc;>

Una vez que los padres de la novia aceptan lo
ofrecido por el novio, los novios se hincan“o s6lo piden
perdébén a-ios padres de la novia y asi se da comienzo a
la relacién entre las dos familias (la del novio y la
novia). Aunque, también se dan los casos en que la
familia de la novia no aceptan en primera instancia las
oferta del novio, ni otorga perddén y es hasta después de

un lapso de tiempo que éste se efectua.

Cuando fuimos a pedir perddn a mi
casa, no nos dejé entrar mi mama,
fue hasta como cinco meses despuéb-e
que entramos. Se enojoé porque,
como siempre estaba criando ya no
iba a tener quién le ayudara
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en la casa. (...) Luego, fuimos
a pedir perdén y mi marido

le dio una botella de brandy y
dos coca-colas grandes, yo
llevé un atado de tamales
(Natalia 47 arios)

El perddn no ha perdido vigencia y actualmente se

lleva a cabo de la misma forma que antafio.

A Mdénica no la han perdonado,
por eso aun no sale, dice su
papd que hasta gue llegue

su mamd del otro lado (U.S.A.)
Es mejor que no salgan, ni
ella, ni su marido porgue sus
hermanos estdn bien enojados
y podrian pegarle a su marido
o regresarla a ella a su casa.
(Elizabeth,19 aifos)

Como se observa, en el momento del rapto y el
“perddn” es la mujer la que cobra mayor importancia, ya
que se considera que fue su espacio (doméstico) el que

fue transgredido.

3.13.2. MATRIMONIO CIVIL Y/O ECLESIASTICO

En la poblacién también se acostumbra “mandar pedir”3!
la mano de la novia, dandose largos periodos de tiempo
para que se efectie el matrimonio.

Estos periodos pueden variar, suele darse un tiempo
de 6 meses en tanto el novio trabajara para pagar los
gastos que se originen se‘la boda. En caso de que se

lleguen a realizar peticiones de mano y lapsos cortos de

espera, se piensa en un posible embarazo de por medio.
. e

3%  Porma coloquial de referirse a la peticién de mano.
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Luis se casd rapido, dicen gue su
novia esta embarazada, sino porgue
tanta prisa: dicen que porque se
van a 1ir al norte, pero la gente
dice que se casé porque ella esta
embarazada. (Alejandra, 17 afos)

El matrimonio eclesiastico es muy respetado al
interior de la comunidad, realizandocse incluso este
unicamente.

El matrimonio civil se efectua en casa de la novia,
generalmente al mismo tiempo que el matrimonio
eclesiastico. Aunque el hecho que el DIF®® realice bodas
colectivas gratis, ha hecho posible multiples bodas en la
comunidad.

En algunos casos, es posible que después del rapto se
lleve a cabo el matrimonio civil y/o eclesidstico. Aunque
el rapto es una forma institucionalizada de matrimonio al
interior de la comunidad. *° .

Al formarse la nueva pareja, el lugar de residencia se
efectuard en la casa de los padres del novio, esta casa
se fincar& en el "sitio" de la familia del novio.

La herencia se da por via patrilineal heredando la
casa el ultimo hijo varén de la familia, y si existen mas
bienes a los demés hijos varones aungue suelen darse

excepciones cuando este hijo emigra y no regresa a la

poblacién.

El terreno que esta junto a la barranca se lo
di al mayor, el otro pedazo al que sigue y
esta casa es para el mds chico.(...) las

~

3% siglas de Sistema de Desarrollo Integral para la Familia (DIF).
38 A partir de aqui denominaremos a las mujeres casada.
independientemente del estado civil, tomando en cuenta sélo la
unién.
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mujeres se casan y se van con su marido,
aungue si1 hubiera posibilidad, me hubiera
gustado dejarles aungue sea algo.
(Natalia,47 afcs)

El establecimiento de la pareija se realiza como parte
de la familia extensa del varén, compartiendo espacio y
en algunos casos economia. .

Cuando los hijos logran tener su propia casa, viven
en relativa independencia ya que en multiples ocasiones
siembran juntas ambas familias y se reparten la cosecha,

realizan labores junto con la familia del marido vy

establecen también una red de intercambio reciproco?®’.

3.1.4. DINAMICAS FAMILIARES

Las mujeres viven dinédmicas al interior de la unidad
doméstica donde se establecen relaciones de poder y
formas de control y alianzas, por tanto la vida doméstica
de las mujeres que inicia en casa de los suegros se
nutren de una serie de relaciones que establece uniones o
se pone en juego la estabilidad del matrimoﬁio. A
continuacién se muestran las dinamicas familiares méas

representativas al interior de la unidad doméstica.

3.1.4.1.RELACION SUEGRA/NUERA

Cuando la mujer empieza su vida de casada lo hace en
el seno de la familia del marido, con lo cual las

obligaciones vy deberes de la mujer wvan cambiando,

Lomnitz analiza en Cerrada del Céndor las relaciones de
intercambio reciproco entre vecinos y parientes, eqn lo cudl se

logra la subsistencia en grupos marginados.. En Huautla se establece
una red no sélo entre vecinos, sino a nivel familiar, de ayuda
mutua. Para una mayor informacién de este tema consultar : ;Cdémo

sobreviven los marginados ? de larissa Lomnitz.
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asumiendo nuevas responsabilidades como parte de su nuevo
posicién social.

La relacién suegra/nuera forma parte de la vida
doméstica de las mujeres. Esta relacién cobra mucha
importancia pues en caso de existir wuna solidaridad
mutua, se establece un patrén en el cudl la madre vy la
esposa tratarédn de controlar al varédn.

De 1igual forma, se tornan de suma importancia estas
relaciones al surgir 1la emigracidén masculina, pues la
intervencién de la madre del emigrante afianza el vinculo
existente entre la pareja por medio de las buenas
relaciones entre la mujer y la familia consanguinea del

esposo.

Mi suegra y mis cufladas no me trataban mal,
a veces voy con una de ellas a la Iglesia.
Cuando llegué (a la casa del esposo), yo
hacia el quehacer de la casa, cuidaba a mi
suegra, soélo una vez tuve un problema con una
de mis cufiadas, ella era soltera pero mi
marido hablo con su mamd y su mamd hablo
con ella y ya no volvimos a tener problemas.
... Mi esposo me pego poco, cuando tomaba
solamente, pero no era él, era el alcohol.
Mi suegra lo regafiaba pero no entendia..
cmis cufiadas? se casaron y se fueron, yo

me quedé a cuidar a mi suegra y luego ella
muridé, mi suegro muridé mucho antes

... nos dejaron la casa. :

(Natalia,47 afos)

Cabe mencionar que cuando llevan a las mujeres a
vivir a casa de los padres y los esposos emigran, la
esposa queda bajo la tutela de la familia, es decir, no
puede regresar a su casa ya que de ser asi, se da por

. -
roto el vinculo matrimonial. *
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Yo no la dejé a ella, si, Lenemcs dos hijos
pero yo la dejé en mi casa, me fui a trabajar
cuando regresé ella no estaba, ella se fue...
No la voy a buscar, ;porqué? si ella quiso
irse. (Andrés, 24 anos)

En multiples ocasiones, dado que las emigraciones se
efectitan hacia el. pais vecino del norte (U.S.A), la
espera dura més de dos afios. Por 1o que en este periodo
de tiempo se afianza o se deteriora aun mas la relacidn
suegra/nuera Yy cobra mayor vitalidad que la de
esposa/esposo. Incluso al tener buenas relaciones con la
suegra, si el vardédn se quisiera volver a casar, la madre
de éste tratard de hacerlo desistir de su idea,

recurriendo a la manipulacién o bien al chantaje materno.

Mi suegra ya hablé por teléfono con
mi esposo, le dijo que se regrese,
que aqui estamos yo y su hijo, que
su papd ya esta mayor y ml suegra
enferma, que venga, porque sino ni
el dia de su muerte la va a
alcanzar, de tan lejos que esta.
(Guadalupe, 20 afics) ‘

La mujer también tiene un espacio de dominio que es
la unidad doméstica y también ahi se establecen las

jerarquias, entre las mujeres. : R

Mi suegra es la que dice lo que se hace
en la casa y mi cufiada y yo hacemos las
cosas, y mi cufiada es medio floja y
como es la hija no pasa nada sino hace

i e =las cosas, en cambio una es la de la
obligacidn y aunque flojera tengo que
hacer lo que se necesite. e
{(Guadalupe,20 afos)
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Las mujeres poseen formas de resistencia que se
patentizan al ser madre, la madre es un elemento de suma
importancia en la unidad doméstica, pues controla y
decide al interior de ella. Incluso, el buen
funcionamiento de las relaciones de pareja dependen en
buena medida de las buenas relaciones con la familia del
esposo. Aun mas, en caso de darse la emigracidén el
vinculo existente se debilita o se reafirma en las
relaciones de la esposa con la familia en especial con la
suegra.

Una buena esposa es aquélla que entre otras cosas es
buena nuera, debe ser trabajadora y hacerlo bajo la
tutela de la suegra.

A medida que los hijos crecen, las mujeres adquieren
més poder al interior de la unidad doméstica. Por lo que

es importante describir la relacidén entre madre e hijos.

3.1.4.2. RELACION MADRE-HIJOS

Este tipo de relacidén es determinante para la mujer,
ya que marca un control sobre alguien en especifico, que

en este caso son los hijos.

"Ser madre" y "Duefia de casa" son formas de identidad

social que brinda mayor espacio de poder.>®

Con mis hijos de chicos le enseflaba, nunca
les pegue, los regafiaba pero nunca los toque,
tampoco a él1 le gustaba que les pegara...

Los hombres ya mas grandecitos de todo se
entendian con su papd, menos cuando se
enfermaban o eran problemas de la secundaria
o de la primaria, a todos los mandekg la

’® Robert Castro y Mario Bronfman. en: Teoria Feminista y Sociologia
médica: Bases para una discusién. P. 24.
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escuela menos a los dos mds grandes.
(Natalia,47 anocs)

Nunca trabaje, me dedicaba a cuidar a mis
hijeos, él me daba todo. A veces hacia
tortillas ajenas... pero nos iba bien.
(Dulce, 30 arics)

Con mis hijas nomds las aconsejo, los mas
grandes se casaron muy chicos, pero los
otros todavia nc se casa, me gustaria
gue se casaran bien todos.

(Natalia,47 afos)

La madre es la encargada de trasmitir los roles al
interior de la unidad doméstica, en mayor proporcidn que
el padre de familia y la mujer ensaya desde nifia a
manera de aprendizaje, todas las labores que reafirmen su
identidad de género.

Este rol es una forma de relacionares con el “otro”,
este “otro” pueden ser sus hermanos, hijos y esposo.
Desde pequefia la mujer se ve inmersa en un mundo en el
que aprende a ser mujer poco a poco. Comienza a ir por
las primeras compras, a limpiar, barrer, cuidar de 1los
hermanos,Aetc. para una nifia de Huaﬁtla, este aprendizaje

39

consiste en saber ser una “buena nifa” obediente,

diligente, limpia, etc., cualidades‘sumamente apreciadas

en este contexto.

Una “buena” nina, aprende a cuidar a sus
hermanos, ayuda a su mamd& en la casa,
aprende a hacer lo gque hace una

mujer. Una “mala nifia” no ayuda en la
casa, se va tode el dia a jugar, nada mas

esta viendo la televisidn o jugando.
(Carmen, 35 afos)

-

~e,

3% los términos de “buena nifna” o “mala nifia” , fueron otorgados

por las mismas mujeres de la comunidad.
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La madre no sdélo se limita a enseflar labores
domésticas a las hijas, también le transmite valores,
siendo la discrecién y el silencio en temas relacionados
con el cuerpo y la sexualidad formas de acceder al

conocimiento del tema.

A mi nunca me dijo mi mamd nada de la
menstruacidén, cuando llegd me asuste
mucho y no sabia que era, una amiga me
explico y supe que era normal en las
mujeres. Pero a mi mamd nunca le dije
nada de eso... No, yo no le he dicho
nada a mi hija, en la secundaria ya
les dicen. (Natalia,47 afos)

Actualmente, las tareas relacionadas con la escuela
cobran mayor importancia que antes, ambos padres empiezan
a ver deseable 1la escolaridad, aunque se observa una
inclinacién por parte de 1los padres hacia los hijos

varones.

Yo le digo a mis hijos que estudien, sobre
todo los hombres que van a tener que
mantener a su mujer. A mis hijas les

digo que no se casen chicas, que estudien.
Porque si yo hubiera tenido la oportunidad
de estudiar lo habria hecho, ellos tienen
todo y no los mando a trabajar como hacia mi
mamd con mis hermanos y conmigo...Ya les
dije, sobre todo a los muchachos que mejor
se dediquen a estudiar ahorita que su papd
trabaja. (Raquel,36 afos)

3.1.4.3. RELACION. HERMANO- HERMANA

También la relacidn entre los hermanos y hermanas es

-Eﬁﬁbrtante, ya que en la relacidén de padre e hija no se

~e

ejerce influencia tan directa como la gque se observo

entre hermanos en los casos de las mujeres entrevistadas.
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Mis hermanos nunca estaban en casa, pero
luego si nos llamaban la atencidn

cuando haciamos algo en casa, por e€so0
referian estar fuera. Cuando no estaba mi
papd mi hermano el mas grande nos regafaba
mucho. (Natalia,47 afos)

El padre ejerce su autoridad con sus hijos vy su
esposa, cuando no hay padre los hermanos imponen su
autoridad con la familia.

El hombre asume su autoridad con las hermanas y es el
hombre quien dirige la vida de su hija o esposa. EL1
hermano posee autoridad para “educar” a sus hermanas,
ésta autoridad por parte de los hijos varones se sustenta
por los padres e incluso en algunos casos, permite la
agresién fisica.

El es mi hermano, pero parece mi papd es
bien enojon y me regafia mucho... Una vez
me pegdé porque me encontrd platicando con
un muchacho en la barranca, cuando fui a
lavar ropa...mis papas no dijeron nada...
hasta mi mamd estaba enojada conmigo.
(Fabiola,18 afos). : .

Ademas se observa también una violencia doméstica
con los hijos adoptada como “forma de educar”. Los golpes
son una forma de “hacer entrar en razén” a la esposa y a
los hiijos.

Es en el &mbito doméstico donde se hace mas visible
la relacidén entre ambos géneros, aqui la legitimidad de
la autoridad se ve sustentada en la violencia contra la

mujer bajo el argumento de que los golpes vy la

violencia verbal constituyen formas de “educar” , hacer
. . . e -
“entrar en razdén” e imponer autoridad a mujeres y nifios.

En tanto, la mujer recrea a su vez formas de control y
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dominio.

Estas formas de control se hacen a conjuntamente ccon
la suegra y los hijos, generalmente en forma de chantaje.

Esta coaccidén por parte de los hombres es una forma
de cumplir con el rol masculino, puesto que constituye
una forma de identidad genérica.

No se puede decir que el hombre se encuentre ausente
en el cuidado de los hijos, pues como se vio cumple su
funcidén socializadora con sus hijos y cuando emigra, la
mujer es la encargada de difundir estos valores, echando

mano de la presencia simbdélica del padre.

Cuando se fue mi papa al otro lade (U.S.A),
mi mamd le decia a mis hermanos que fueran
a cuidar la tierra porque si estuviera

mi papd eso es lo que harian ellos. Ademds
cuando habla mi papd, ella regresa y les
dice que mi papad quiere gue hagan una cosa
y otra, aunque no sea cierto. Yo sé esto
porque mi mamd va conmigo a todos lados y
me cuenta lo que hace.
(Elizabeth,19 afios)

O bien, el hermano mayor asume el -rol paterno con
respecto al resto de los hermanos. Cumpliendo asi con el
papel de la figura paterna.

Con la creciente emigracidn las concepciones en torno
a los valores socliales que se relacionan con temas
sexuales tienden a resignificarse. Fusionando antiguos
valores con los actuales, estos cambios encuentran
resistencia en la unidad  doméstica. Por ejemplo, las
mujeres menores de 25 afos (con secundaria terminada),
consideran pertinente que la pareja™« disfrute sus
relaciones maritales antes de concebir un hijo, pero las

madres de estas mujeres Yy los parientes en general
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cresionan a las mujeres para que los emnbarazos @ se
efectien poco después del matrimonio.

A continuacidén se muestran valores que aluden a la
sexualidad en la poblacidén y que nos ayudara a entender
la forma en que las mujeres de Huautla viven su

sexualidad.

3.2 VALORES SOCIALES Y SEXUALIDAD

En el presente apartado se hace hincapié en algunos
valores sociales existente en la comunidad, para explicar
la representacidén y las concepciones relacionados con la
sexualidad. Tomando en cuenta las formas en que las
mujeres entrevistadas viven y representan la sexualidad.

Se habla de una representacién ya que la percepcidn
de la realidad se construye a partir de las explicaciones
y concepciones que la sociedad hace (respecto a la
relacién sexual, en este caso) y se manifiestan. en la
vida cotidiana {(Michael, 1980). ' *

Lo anterior, nos permite entender el peso que posee en
la busqueda de atencidén medica los valores que la mujer
otorga a su cuerpo y a su ‘sexualidad, ‘ya que dicha
representacidén puede inhibir la consulta ginecologica e
incluso éstabpuede llegar a no realizarse: "

En el presente trabajo ‘se tomdé la visidn de las
mujeres en torno a los valores sociales que caracterizan

2 las mujeres y a los hombres. Para tal efecto, usé 1la

""nociones 'de prestigio social que utiliza Noemi Quezada en

< . -
su articulo de magia amorosa. «

En este articulo Quezada nos dice que el prestigio
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esta sustentado en el reconocimiento social que a su vez
se basa en el buen cumplimiento del rol social asignado a
cada sexo (Quezada,l1993).

Por lo que en este apartado tomé en cuenta la
construcciédn de la sexualidad femenina y masculina a
partir de los roles sociales asignados por los miembros
de la misma comunidad.

Antes de comenzar la descripcién es pertinente aclara
el concepto de valor social.

"Se entiende por valores a una serie de concepciones
a partir de los cuales el sistema social ha desarrollado
e impuesto un tipo de conducta, pero gue ningin nmiembro
de la sociedad reconocerd conscientemente ni expondra en
palabras" (Michael:70,1980).

Sin embargo, para observar dichos valores sociales, se
echard mano de las representaciones que las mujeres
tienen de si1 mismas y de los otros a partir de 1las

nociones de prestigio social.
3.2.1. EL PRESTIGIO SOCIAL

Comenzare distinguiendo distintos tipos de prestigio
social en relacién con la representacidén sexual. Tomé la
representacién, como una forma de entender el cuerpo y de
darle una simbolizacidén que se manifiesta en la forma en
que se representa. El1 prestigio se da en Huautla en
relacién con el cumplimiento de el rol social asignado,
comenzando con la divisidén genérica. del trabajo.

(Quezada, 1993) N
El espacio en el cual las mujeres se sgcializan es el

espacio doméstito y es aquil donde se aprende a ser mujer.
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Agui se dan las pautas para hablar o callar lo gue se
sabe, hablar sobre el hogar, los hijos, remedios caseros,
etc. y callar en materia sexual, en el funcionamiento
biolégico del cuerpo y de lo que tenga que ver con éste.
El silencio es una manera de abordar la sexualidad.

El cuerpc se concibe de acuerdo a lo que se supone en
contraposicién a lo que se sabe, no sdlo es un cuerpo,
sino piedra angular en la creacién de simbolos y de
representaciones sexuales. Dichas representaciones son
construidas socialmente, en estas construcciones la mujer
posee un prototipo definido de si misma y de los demas.

Estas construcciones se obtuvieron a partir de las
entrevistas que se le hicleron a las mujeres durante el
trabajo de campo realizado en Huautla y de las distintas
conversaciones informales con las mismas.

Entre las  diferentes asignaciones que las mujeres
manifestaron én 7las entrevistas estédn 1la de mujeres
solas, buenas, malas, locas y cochinas, entre otras.

Cada una de estas etiquetas posee un Eomportamiento

que permite a las otras darles tal o cual asignaciédn.

A continuacién, se exponen diferentes tipos de
mujeres representados en Huautla a partir de 1la

construccién que hicieron las mujeres entrevistadas.

3.2.1.1 MUJER “SOLA"

En la unidad doméstica campesina cuando el jefe de
familia falta, se modifican las relaciones al interior
del nucleo familiar. En principio 1la mujer casada que

[ S

<,
queda "sola", es asediada vy perseguida, llegando incluso

a ser acosada por parte de algunos hombres de 1la
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poblacién.

01 gque tocaron a la puerta, pero no me
levante a ver. Siguieron tocando... dijeron
mi nombre... luego, guitaron el foco de
afuera. Entonces, yo agarre el rifle

de mi marido y se fueron.

(Susana,32 anos)

Alrededor de la "“mujer sola” hay todo un constructo
social, gque se da desde el momento que una mujer se

w

“casa” o se “va”, en el en que esta se encuentra sin el
hombre que le Dbrinda cierto prestigio social. Se
considera que es necesaria la presencia de un hombre, por
lo menos a nivel sexual, ya que la ausencia de relaciones

cuando ya se han dado, provoca enfermedades y ansiedades.

Yo digo que una mujer que ya conocid
hombre... no puede estar siempre asi
sola porque sino se enferma...no es
gue la mujer sea mala pero
-asi esta impuesta.

(Don Carlos , 57 afos)

+*

Esta construccidén de mujer sola da pie a un sin
nimero de suposiciones, entre ellas la enfermedad como
parte de una alteracidn provocada por la ausencia del
vardén, y por tanto de relaciones sexuales. También, se
dan estas construcciones a mujeres que generalmente
viven en forma independiente del nucleo familiar del
esposo; a las que se han casado dos o mas ocasiones o
bien, a mujeres solteras‘con o sin hijos que han
cohabitado con uno o mé&s hombres.

" Entre 1los valores que la mujer inculca-a las hijas se
encuentra una nupcialidad como algo deseado, y como unica

opcién de realizacidn personal, aunque debido a la fuerte
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enligracién estos valores han ido cambiando, si bien, con
urna fuerte resistencia , scbre todo al interior de la
unidad doméstica pero a pesar de ello los cambios,
respecto a los estereotipos y valores existentes gque

marcan los ciclos de vida de la misma, existen.

3.2.1.2 BUENAS, PUERCAS Y LOCAS

Que las esposas estén en sujecion a sus esposos (Efesios 5:22)

1) BUENAS

En las entrevistas, al hablar sobre las distintas
mujeres, surgen las aclaraciones sobre lo que es una
“buena mujer”. Para las mujeres entrevistadas, una buena
mujer se ve representada en aquella que muestra un fuerte
apego a las labores domésticas, que da muestras de
obediencia, pero sobre todo es una mujef que no gusta del

SeXo.

Una mujer es fiel a su marido en todos
los aspectos...No da de que hablar...no*
le gusta mucho el sexo, como a la mujer.
que es loca. (Guadalupe, 20 afios)

Desde nifia, la mujer niega el conocimiento acerca de
la sexualidad, como una forma de acercarse a su propia

sexualidad.

Yo creo que una mujer se debe dar a respetar,
si una hace cosas porque el hombre

lo pide, entonces la trata como a una
cualquiera.... -No, no soy.. fria, soy dulce.
(Guadalupe, 20 ahfos)

La mujer buena es wvista como asexual, atiende su
: ~e,
casa Y es responsable de ésta. Este patrén se da desde

la infancia, durante la socializacién, durante las
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actividades en las que se separan las actividades de los
hombres y las mujeres, siendo la madre la principal
fuente de conccimiento del “ser mujer” desde la infancia.
Como ya se manejo en el capitulo anterior, estas formas
de asignar roles se dan desde temprana edad en la

socializacién de los nirfios.

Yo sé6lo le digo a mi hija que se cuide...,
gue no sea tonta, Jlos hombres son malos, y
el hombre llega hasta donde la mujer quiere
...le digo que sea limpia y que se granjee
a la gente, que haga quehacer.

(Marlene,34 anos)

Es, en la esfera domestica, donde la mujer
manifiesta un conocimiento del mismo y también del
cuerpo, pero como parte importante de la reproduccién. El
hecho de “ser madre” cuando se posee pareja (casados O en
unién libre) forma parte de el hecho de "ser mujer",
esto constituye parte de el discurso que la madre

trasmite a la hija.

Una buena mujer tiene hijos, los cuida,
;de sexo? eso no...no se habla con los
hijos. (Marlene, 34 afos) )

Se observa que el hecho de ser mujer, tiene dos
connotaciones. Por un lado como "dadora de vida” y é la
par como asexual, es decir, se ve como uUnico fin
reconocido la reproduccibén y se da la'negacién del placer
y el derecho al uso del cuerpo, lo que es més en el

discurso el placer no existe como tal.

A mi, ya no me llama la ,atencidn +3as
relaciones... Pero lo hago por
cumplir con él... ya no puedo tener
hijos, aunque yo creo gque para eso
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se casa una . (Delfina,44 afos)

Aparecen como disociados sexualidad y reproducciédn,
debido al papel de madre que se les confiere, y por
tanto, asexual.®S

En las entrevistas realizadas , el hecho de "ser

mujer" va ligado a la maternidad.

La mujer se casa para eso... Si la
mujer no tiene hijos, es como una
planta, se seca.
(Donaji,48 afos)

La informacidén sexual es nula, se toma como fin la
maternidad y se calla en temas acerca del sexo. Se toma
al silencio comc una forma cultural de "no saber" acerca
de éste. Pues la idea que se posee del cuerpo tiene que
ver con las nociones religiosas de puro e impuro dque a
su vez se relacionan con la idea del pecado.

Para estas mujeres el hecho de controlar o negar la
sexualidad tiene dque ver con el amor, es decir, una
"buena mujer"™ al formar pareja, tiene <como fin 1la
consolidaciénvde la uhién por medio de loé_hijos, Por 1lo
que "..Amor y reproduccién van juntos, si una mujer esta
enamorada legitima el quedar embarazada; aungue 1la
oportunidad no sea la adecuada, ni se haya realmente
planeado ese nacimiento™. !

Asi pues, la idea de que una buena mujer evite tener

hijos no es aceptada, al menos el control de la,natalidad

_del primer hijo no es bien visto. Incluso, se procura la

maternidad y en caso de no tener hijos em el primer afio

4¢ Kenny Michael. Valores Sociales y Salud, Anagrama, 1980.
31 Rodriguez y De Miguel. Minorias y Salud, p.277.
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de uniodén, existe una idea de esterilidad en torno a la

mujer.

Ella... (refiriéndose a una joven de

22 afos)no ha de saber tener hijos,

se caso hace dos afios y no ha comprado®
nifio, no ha de poder tener hijos.
(Dulce, 30 afios)

De Miguel nos habla que esta asociacidén con la
maternidad , que tiene relacidén con las nociones de amor
como justificante de toda accidén. Y de como las mujeres
tratan de ver en el acto sexual, el amor como algo
implicito, por tanto se disocia del placer y se encuentra
unido al amor. El hecho de amar también desliga el
control de natalidad del acto sexual, pues esto lleva una
connotacidén de "planear" y una buena mujer no planea las
relaciones sexuales, éstas surgen como parte de las
emociones del amor.*?

2) ¢QUIEN ES UNA MALA MUJER?

La representacién de "mala mujer" a los oﬁos de las
mujeres que se entrevistaron, poseen,valoresAcontrarios
al de la "buena mujer". Las malas mujeres evitan la
maternidad y gozan del'ejercicio de su sexualidad. Para

estas mujeres placer y amor no van de la mano.

La mujer mala...no tiene hijos, es
infiel, es como una prostituta.
(Luisa, 38 arfos)

'Una mujer asume el rol negativo si tiene relaciones

1} oS « -,
sexuales y no se encarga de manifestar su preocupacidn

2 Al embarazo en Huautla, se le denomina también "comprar" hijos.




76

por tener hijos o dedicarse sdlo al rol materno, no posee
ese “don” de “dar” a los hijos, dar a su esposo, dar al
padre, etc. Si no realiza las actividades asignadas a
ellas, por lo tanto hay una manifestacién contraria de 1lo
que debe ser una conducta adecuada de la buena mujer.

La imagen de la buena mujer se gana, a través del
trabajo desde la infancia, la obediencia y el deseo de
ser madre.

Estas imAdgenes de buenas y malas que construyen las
mujeres se encuentran intimamente ligadas a las nociones
religiosas.y sus representaciones. El estereotipo de
buena mujer, se identifica con el ideal de la Virgen
Mafia, con el ideal de ser madre pero sin perder 1la
pureza, una mujer que se case Yy tenga relaciones sexuales
perc no tenga hijos no se encﬁentra reivindicada por la
“maternidad”.

A diferencia de la nocién de "pureza" que enviste a
la madre, el hecho de tener relaciones sexuales Yy no
pensar en la reproduccién®® rompe con el prototipo, por
tanto es criticado, representa lo que no se "debe" hacer
para que se pueda catalogar como una "buena mujer". Es
decir, se produce una conducta fuera de lugar que |
transgrede las reglas asignadas socialmente
(Douglas,1978).

La mujer que habla acerca de su sexualidad, es mal

vista e incluso causa desconfianza pues los impulsos

.. Rodriguez y de Miguel. Op. Cit.

- Mary Douglas en Peligro y Pureza nos habla acerca de lo purc e
impuro. Al mismo tiempo dice que lo impuro tiene &ue ver con salir
del orden natural. Es decir, no existe la suciedad por si misma,
sino en funcidén a algo que esta fuera de lugar. Asi, en Huautla no
es impropio tener relaciones sino no pensar en la concepcidn como
consecuencia de ella.
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sexuales obligan a sostener relaciones intimas a esas

mujeres con varios hombres.

...Esa sefiora, ... anda con uno y con
otro. Eso que es casada.
(Natalia,47 arios)

3)LOCAS Y COCHINAS

Por tanto, el comportamiento que acepta la sexualidad
sin reivindicarse en la maternidad o la abnegacidn, se
observa como “malo” en una mujer, tal aceptacidén lleva a
pensar a las otras mujeres que no sbélo se vale de su
cuerpo para atraer la atencién masculina, sino también
de la magia o brujeria para que no se le deje y se le

trate bien.

Su esposo ha de estar ‘trabajado’ y los
hombres con que se mete también, ya esta
vieja y todavia arda de loca.
(Natalia,47 arios)

El “trabajo” consiste en una magia de tipo
contaminante.’® Donde la magia tiene que ver con la
menstruacidén y por medio de la ingestidén llega a surtir

su efecto.

Esa sefiora exprimidé su trapo, que tenia
menstruacidn en agua, luego con eso le
hizo un chocolate a su marido, desde
entonces €1 hace lo que ella dice.
(Xochitl,32 afios))

Como se observa, se le da una connotacidén negativa ‘a
e,
la menstruaciédn, donde la misma magia tiene una

45 George Frazer. La rama dorada. P.250.
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valoracién negativa, por tanto no es algo gque deba
realizar una "buena mujer", a pesar de ser golpeada, ésta

no debe hacer ningin tipo de "trabajo" a su marido.

A mi me han dicho qgue le haga un trabajo
a mi marido, porgque no me da dinero y
cuando toma me pega...Pero no, mejor que
ande asi y no luego se vuelva loco.
(Ana,41 arios)

Esto tiene que ver con el concepto negativo que se le
da al "trabajo", "porqueria" o "cochinada" (como ellas
mismas le llaman), esta connotacién negativa va
acompafiada y tiene como fin el deseo fisico, por lo tanto
taﬁbién no adecuado al rol de buena mujer asignado y

construido socialmente.

Una mujer cochina y loca son distintas,
aunque las locas lés hacen luego
trabajos a los hombres... Una mujer
cochina, de su trapo de menstruar lo
enjuaga y lo pone (el agua) en una
bebida (coca-cola, chocolate, cerveza,
etc.) y se la da a tomar al hombre que
ella quiere. (Rosa,30 afos)

La loca anda con uno y con otro, la mujer
cochina quiere tener al hombre mansito )
para para hacer lo que quiera...la cochina
de lo que saca de su flujo (el liquido) o
menstruacidén le da al hombre a tomar.
(Natalia, 47 afios)

Para las mujeres entrevistadas, las ideas de pecado,
tienen que ver con la pureza, y la pureza con las reglas
y los comportamientos que tengan las mujezss.

Podemos observar que para la mujer la obediencia

hacia la autoridad masculina forma parte de su
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socializacidén. A las mujeres se les ensefla a obedecer al
hombre, sea su marido, hermano o padre, por tanto, la
autoridad masculina se encuentra asicgnada a partir de
los roles de género. Y es aqui, donde se determina el
status del hombre y la mujer, siendo el de ésta ultima
inferior. Donde ademéds los valores religiosos, que tienen
relacién con la autoridad del hombre hacen ver esta
relacidén normal. |

| El conflicto gue provoca no es exclusiva de las
mujeres, puesto que el no ejercicio de la autoridad
masculina provoca una estigmatizacidén hacia los hombres.
Ya que 1la violencia, la infidelidad y el alcoholismo
forman parte de la identificacidén e integracién masculina
al interior de la comunidad.

A su vez esta relacidén desigual tiene una resistencia
femenina en las relaciones de poder de la pareja, esta
resistencia se ve reflejada en 1la practica de actos
magicos para someter la voluntad del otro.

Aunque este “trabajo” o “porqueria”‘® también lleva su
castigo, por lo que es preferible no experimentar en este
campo, por lo menos en forma abierta. Es decir, el

“trabajo” lleva un castigo también.

Una sefiora preparo ‘Porqueria’; de su trapo
de menstruar lo enjuago y lo puso en una
coca-cola , la dejo en la mesa para
ddrsela a un hombre. Pero llegé el hijo
de la sefiora y se lo tomo pensando gue
era refresco. El muchacho, se volvié loco.
Por eso es pecado hacer eso.
(Rosa, 30 anos)

T,

% Las mujeres entrevistadas asignaron los nombres de trabajo, magia
y porqueria a la magia realizada con connotacicnes sexuales.
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Algunas mujeres gue hacen alguin tipo de "trabajo" o
"porqueria" puedo realizalo en forma directa o indirecta,
es decir, efectuarlo ellas mismas o} recurrir a
especialistas. La mayor parte de las mujeres pilensan gue
es mas conveniente recurrir a las especialistas y son

estas especialistas las encargadas de realizar la magia.

4)LAS ESPECIALISTAS

Estas especialistas son en su mnayoria mujeres. Al
parecer este campo (la magia) es del dominio femenino.

La especlalistas de la comunidad son catalogadas como
"malas mujeres", vyva que ellas aceptan su sexualidad como
algo natural en toda mujer y hacen uso de ésta,
manifestando la continuidad de su vida sexual. Para las
demas mujeres esta aceptacidén de la sexualidad es vwvista
como "antinatural” ya que sblo la maternidad justifica
el acto sexual. N

Este constituye el discurso de las demas mujeres de la

comunidad respecto a estas mujeres.

Su amiga anda con uno y con otro y no
tiene hijos, sabe de cosas para que se
caiga el nifio y de "cochinadas",

creo que hasta de brujeria.
(Nora,29afos)

Esta mujer se refiere a un par de amigas, en donde
una es catalogada de loca y la otra como especialista.
Donde se cree que una ayuda a la otra en sus distintas

viiee—...relaciones, estas mujeres se visitan, aunque niegan su

-,

amistad. -,

La vecing le hizo “trabajo” al marido
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pero no ella, sino su amiga que hace
esas cosas. (Nora,29 aifos)
iQuiénes son estas mujeres?, entre las mujeres

entrevistadas se encontrd a tres mujeres denominadas
"especilalistas", aunque ellas mismas no se reconocen Como
tales, son conocidas asi por las demds mujeres de la
comunidad. -

Estas mujeres son mayores de 40 afios, con vida
sexual activa, por lo general su'primera unién se realizéd
a muy temprana edad, pero a diferencia del resto de las
mujeres, fueron abandonadas o© quedaron viudas al poco
tiempo de esas uniones. Comunmente, quedan solas y con
tres o mas hijos de la primera unién.

Las especialistas no dependen econdmicamente de sus
hijos, trabajan lavando ropa ajena, vendiendo tortillas o
cualguier otra mercancia (dulces, frutas, ollas de barro,
etc.).

Una de las mujeres catalogada como "cochina" fue
expulsada de su casa por sus hijos, a causa de sostener

una relacién con un hombre. Actualmente vive sola vy

visita a sus hijos regularmente.

A mi mis hijos me dijercn que me fuera de la
casa porque andaba con un sefior de un pueblo
de aqui cerca, la casa nos la dejé mi esposo
cuando murié. Pero todos mis hijos se

unieron y me dijeron que dejaba al sefior
este o me iba, lo platique con él y me

dijo "pues vente, te voy a poner casa aparte”,
él era casado y después terminé todo, me dejd
la casa para mi y aqui vivo, mis hijos quieren
que regrese pero no, aqui estoy bien, no le
doy cuentas a nadie, ni le pido a ellos nada,
para esa trabajo. (Gabriela,48 afos)
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La especialistas son mujeres que ademas de no
depender econdémicamente de sus hijos son analfabketas vy
poseen un amplic conocimiento acerca de las plantas
medicinales. Sus conocimientos acerca de plantas, incluye
también abortivos, vya gue son las plantas que mas se

maneja entre las mujeres.

Se utiliza prodigiosa para tirar a los hijos
(Gabriela, 48 afos)

Lo amarge, como la ruda, el orégano, son para
tirar a los chamacos. (Mirna,57 afos)

Estas mujeres no aceptan este conocimiento como
parte de un conocimiento especial, sino como parte de un
repertorio de conocimientos que se adgquieren en la

comunidad.

Yo conozco la ruda, el orégano, perc porque mi

suegra me dijo para que eran y que no las

tomard nunca, yo no he tiradeo ningun niﬁo. )

(Mirna,57 aifios) :

1
Debido a este tipo de conocimiento por parte ‘de estas

mujeres, las demas mujeres que de alguna manera requieren
algun tipo de informacién acerca de esto, recurren a
verlas. Aunque en el discurso no se reconoce relacidn

alguna entre las espécialistas y la poblacién en general.

3.3. ¢ MAGIA PARA QUE?

¥

Ahora bien, retomemos acerca de la magia que

"'se realiza. Hablamos de dos tipos de magia, de

e

acuerdo sus caracteristicas: la magia homeopatica y 1la
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magia contaminante. En Huautla, se utiliza la segunda.®’

Este tipo de magia se utiliza principalmente para

tres fines.

3.3.1. Atraccion

Esta magia se Yealiza con el objeto de que el hombre

deseado sea atraido a ellas, para tal efecto se le da a

" tomar al hombre elegido una bebida “preparada”, después

de beber, éste comenzard a cambiar y sentird una fuerte

atraccién hacia la mujer que le hizo el trabajo.

E1l muchacho que anda con Luz ha de
tener “porqueria”, por que él

no le hacia caso, pero ella lo
llamaba. E1, decia que le daba
asco. Pero ya anda con ella, seguro
le dio a tomar algo.

(Juana,34 anos)

‘En  caso de ser descubierta la mujer puede ser
golpeada por la “victima” del trabajo, el hombre en este
caso. Mientras que los miembros de la familia, amigos ¥y
vecinos aprobaran el comportamiento del hombre y lo
justificaran, en tanto, aconsejaradn a la mujer para que
deje estas practicas donde la victima es su marido.

3.3.2. FIDELIDAD

Esta formula se efectla para asegurar al ser amado,
y no en si la fidelidad de él, aungue entre las mujeres

solteras no se practica en forma generalizada, entre

7 Frazer n os habla en la Rama dorada de ambas magjas. Donde, la
magia homeopatica se da en relacién a la ley de la semejanza, es
decir, por imitacién. La magia de tipo contaminante, se basa en la
ley de contacto y tienen relacién con los objetos en contacto con
la persona. (Frazer:250,1986)
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mujeres casadas es regular este tipo de acciones.

La fidelidad se observa como una cualidad gque forma
parte del ser una "buena mujer", por el contrario, en la
conducta de el hombre es “natural” la infidelidad, forma
parte de las caracteristicas de ser hombre, tener varias
mujeres es una forma de reafirmar su virilidad.

La lealtad y fidelidad para 43 mujeres entrevistadas,
forma parte de las cualidades que una mujer debe tener,
en tanto la infidelidad en el hombre forma parte de su
comportamiento natural. Por eso es que para muchas
mujeres un marido fiel es un marido que ha sufrido un
"trabajo" por parte de su esposa.

Por lo que el tipo de magia que se realiza para este
fin tiene como principal objeto conservar al marido,
conservar su atencidén, pero sobre todo conservar los
regalos de tipo material (dinero, comida, regalos, ropa,
etc.).

El fin de este tipo de magia, en apariencia 1lo
constituye la fidelidad pero realmente el'fin no es 1la
exclusividad de la relacién de ©pareja, sino la

permanencia de la relaciédn.

A ésa seflora (refieriéndose a una mujer
de 38 afios) la iba a dejar su marido,
pero hizo que se rompiera la cochinada
que le dio la otra mujer y dejé a la
querida, volvidé con su mujer.:
(Xochitl,32 ahfios)

Los celos justificados o no y el adulterio son los
factores que ponen a prueba la solidez de.los vinculos de

la pareja, son de igual modo, éstos los due ante la

inseguridad de las uniocnes, buscan otros mecanismos para
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retener a la pareja en la unidn.

El 35.2% de las mujeres entrevis:tadas son casadas,
por lo que prevalece la unién libre y esto genera una
inseguridad de la relacidén, la permanencia de la relacién
motiva a algunas mujeres a recurrir a este tipo de magia,
aun mas en el caso de existir varios hijos de la pareija.

Este tipo de magia para la conservacién de la unién
es comun, vya que las parejas vy familias debido al

748

desempleo se ven fraccionadas “temporalmente e incluso

en forma total, pues al emigrar el vardn regresa por su
familia a la comunidad o forma una nueva familia en el

lugar al que se emigro?®.

Yo no soy celosa...Peroc me daba coraje
gue nos fuera a dejar a mis hijos y a
mi, por otra mujer y hasta pense en
hacerle un trabajo. {(Luisa,38 afios)

Aunque en discurso la magia no es de uso comin por
las mujeres, en la practica es usual encontrar este tipo

de recurso .como una forma de asegurar la continuidad de

la relacidn.

3.3.3. BUEN TRATO

La magia para este fin, 1lo realizan las mujeres
casadas que viven cotidianamente la violencia de tipo
verbal y/o fisica, asi que otras mujeres les aconsejan

hacerle un trabajo al marido para “amansarlo”.

A mi amiga le dicen que es mensa, porque

-~

<

*® la estancia de los hombres en la comunidad varia, pueden ser

periodos de 3 meses a 5 afios.
% E1 tema de la migracién ya se trato en el capitulo 2.
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la unidad doméstica y la comunidad, c¢reando diversos
problemas, y aunque la violencia intrafamiliar se observa
en mayor medida en ciudades como Zacatepec y Jojutla.

También existe en poblaciones peguenas, pero son hechos

menos denunciables Yy manejados Ccomo “problemas
familiares”.
Estos problemas (el alcoholismo y la violencia

intrafamiliar) serian pertinentes estudiarlos con mayor
profundidad

de lo tratado en este trabajo, pues el problema de
alcoholizacidén cada dia aumenta en México. También seria
conveniente problematizar las conductas sociales de 1los
hombres y explicarnos estas, quizéds esto nos arroje luz
sobre las relaciones entre los sexos y nos explique no
sélo la subordinacién femenina, sino también la
problematica masculina.

El fuerte consumo de alcohol, la violencia doméstica
(verbal y/o fisica) y la emigracién masiva se integran a
un estilo de vida de la comunidad, donde la‘*virilidad del
hombre se reafirma a través de éstos dos primeros y donde
la mujer establece una resisﬁsncia a través del uso de la
magia. Y donde a causa de la rivalidad entre mujeres, se
recurre a la brujeria para procurarse una relaciédn
estable con un hombre.

En Huautla, muchas conductas tienen explicaciones
magicas e incluso existen enfermedades como el céncer
cérvico-uterino que se explican a partir de la brujeria,

por lo que la atencidén medica estd encaminada hacia ese

rubro. T

haciendo frente a este problema.
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El placer femenino es tomado como una actitud
negativa, que se relaciona con la idea de pecado, como ya
vimos con anterioridad. En tanto, el cardcter sexual del
hombre es tomado como natural e incluso como parte de la

esencia de “ser hombre”.

Una se debe cuidar, porgque el hombre es

hombre y no pierde nada, ademds asi son

ellos. (Xochitl,32 afos)

Las relaciones sexuales del hombre son legitimadas

y son tomadas como algo “natural” en la poblacidén y aln
deseables socialmente. El prestigio masculino, incluso,
se basa en el mayor numero de relaciones sostenidas, 1lo
cual reafirmara su hombria.

Asi en Huautla, se manejan distintos valores para
cada género y estos determinan las relaciones existentes
entre los mismos.

Estos patrones de conducta esperado en los hombres de
la comunidad, se perciben también como un problema que
deben enfrentar, yva que el proceso de alcoﬂolizacién, por
poner un ejemplo, es una forma de socializacién e
integracidén cultural pero eshtambién un problema de salud
y un problema social. (Eduardo Menéndez, 1990) .

Morelos es uno de los estados donde el alcohol es
importante para la socializacidén y donde este problema se
agudiza cada vez mas.>®

De igual modo, el alcoholismo propicia la agresidn en

0 Esta observacién se realizo a partir del recorrido general que se

"hizo por la zona, con el equipo de trabajo del profesor Emanuel

Orozco. Los integrantes de este equipo nos instal;ﬁbs en distintas
comunidades y pudimos observar durante mutuas visitas a nuestros
compafieros, como el alcohol en las fiestas y en la vida diaria cobra
importancia, en algunas poblaciones, incluso las mujeres estan
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estado de ebriedad son caracteristicas "naturales " en el

hombre.

El hombre es canijo de por si, una
lo corrige. (Juana,34 afos)

Como se muestra, una de las piedras angulares de la
independencia masculina es el trabajo, y es este trabajo
que se toma como sustento de la familia, aunque de hecho
el ‘ingreso fijo lo aporten las mujeres. Mientras el
ingreso femenino se observa como un complemento, ya que
“quién sostiene la casa es el hombre”. E1 trabajo
femenino en tanto, es una extensién de sus labores
domésticas,

‘De este modo, entre las caracteristicas de los
hombres, gque observaron las mujeres, estd ser mujeriego,
alcohélico y violento, esta conducta forma parte de 1la
acreditacién del prestigio masculino frente a los deméas
hombres y por lo tanto un mayor acceso a la mujer,
siendo esta la encargada de “controlarlo”.

Mucha mujeres propician las caracteristicas va
mencionadas en sus hijos, porque de no seguir estas
normas, seran catalogades cgmo afeminados por hombres vy

mujeres. .

A Luis, muchas mujeres lo quieren pero

él es bien mujeriego y borracho, dice

que se va a fregar a la que se deje.

(Dalia, 20 afos)

Se muestra en las mujeres agrado hacia la iniciativa

del hombre en la toma de decisiones. De igual modo, la
autoridad descansa en la parte masculina y es también en

esta forma que la sexualidad se perczﬁe diferente vy

desigual para la mujer y el hombre.
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recuperando para tal efecto la visién femenina de las
entrevistadas.

En las entrevistas se pidié a las mujeres gue
definieran gque era un hombre en Huautla, el B85% se
remitidé a la explicacidén de que a partir de los 12 afios
un hombre puede trabajar y obtener ingresos, por lo que
el sustento es una parte importante del hecho de ser

hombre en la poblacién.
Un Hombre, ya esta formado como a los doce,
es bueno que trabaje,... cuando ya puede
mantenerse ya es hombre , porque no esta
atado al papd y puede casarse si ya
mantiene a su mujer. (Dulce,30 arfios)

" Las mujeres dijeron que la agresividad, la violencia
fisica y verbal son caracteristica que la mayor parte de
los hombres posee, aunque no son del todo deseables

Asi mismo, el trabajo que da una relativa
independencia al hombre respecto a sus padres lo tomaron
como importante, pues a partir de ahi, podia establecer
una unidén. El status entre los hombres queda asignado a
partir del trabajo y no se gana en la misma proporcién
que el status femenino. a

Esta independencia da una libertad en el
adolescente, libertad que a la vista de las mujeres da
forma a su caracter y que también forma la personalidad
masculina. El hombre y su relacidén con la sexualidad es

mé&s permisiva que en la mujer, y el alcoholismo se toma

como una. forma de relacionarse, compartir y conversar con

_los demés hombres.

El papel de la mujeres es de redentora*de los errores
del padre, hijo o marido, puesto que el hecho de tener

relaciones con diferentes mujeres y llegar en constante
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En ambos casos, se colincide en que un agente extrano
es introducido en la matriz, aungque en ambas versiones es
distinto el modo de contagio y la solucidén. En ambos
casos, las mujeres aseguraron gue no se necesitaba de un
médico, sino de un especialista en brujeria. Para gue
determine la causa de la enfermedad.

En ambos casos, la finalidad de 1la brujeria es dar
muerte a la mujer gque vive con el hombre con el que se
mantienen relaciones sexuales.

Quizéds esto forme parte de la rivalidad gque existe
entre mujeres. Y la brujeria efectiva o no, es una forma
de emprender una solucidén ante relaciones inestables.
Esto se retomard capitulos adelante, para explicaciones
de las nociones de salud/enfermedad vy las medidas
preventivas al respecto.

De igual modo, un cambio de conducta en el hombre,
es atribuido a la magia, pues la conducta habitual del
hombre que se ha construida socialmente en la poblaciédn,
tiene que ver con la infidelidad, el -‘alcohol y 1la

violencia.

3.5. PRESTIGID MASCULINO

La masculinidad de un hombre, tiene también un
prototipo deseable y cuanto mas se aleja la conducta del
hombre a estos prototipos mas causa enfrentamiento con
los dem&s hombres y con las mujeres. Estos valores
masculinos fueron tomados desde la perspectiva femenina,
es decir, las mujeres hablaron acerca de los hombres

En esta parte tomé el prestigio mastulino como una

parte fundamental en la reafirmacién de valores,
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Estos datos fueron corroborados sdlo por
las mujeres entrevistadas vy
antes se practicaba més que ahora,
muerto hace tiempo.

comunidades en busca de especialistas,

se sabia
Se

respecto

duefios de su voluntad, su voluntad ya
era de las mujeres que hacian esto.
(Elizer,43 arios)

quien hacia estas cosas.

el

todas coincidiercn en
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de
que
pues la seficra habia
Y tenian que . desplazarse hacia otras

por lo que ya no

encontrd también, gque existe una explicaciédn

al cancer cérvico uterino y la brujeria.

También por brujeria da cdncer, ... es una
bola de pelos como de bestia (caballo) que
se le mete a una en la matriz y hace dafo
cuando se pudre. La otra mujer del hombre
la pone en un plato de comida y el

hombre no sabe que lleva el mal, le da la
comida a su esposa y ella se traga los
pelos, como la bola es chiguitita no

se nota y entonces una se pone mal,
enflaca, no quiere comer, se desgana y Si
no la curan se muere. La lleva a ver a un
brujo y el le saca los pelos, salen de la
matriz y suben a la panza, la mujer los
escupe y puede regresar el mal.

(Verdénica,52 afos) "

Cuando el marido de una, anda con otra, la
mujer que él tiene no la quiere a uno
y le manda hacer brujeria... Cuando él

esta dormido le pone una bola de pelos como

de animal (caballc) en el pantaldn, el
hombre se despierta y se va a su casa. La
mujer lava la ropa del hombre y la toca,

dicen gque se mete dentro de la matriz y una
se pone mal, sangra, y tiene que ir a buscar
—~-"""a la otra y pegarle hasta que le salga

sangre para que el mal se vaya. <
(Esther,57 arios)




87

masculina existe en la poblacién un menor numero de
hombre jévenes gque de mujeres, lo que provoca una
rivalidad entre mujeres a causa de los hombres vy se
recurre a la magia como el medio de asegurar, atraer o
retener a la pareja.

La magia es una forma de encontrar solucidén a sus
problemas con el sexo opuesto y al parecer este campo (la
magia) es exclusivo de las mujeres. El hecho de recurrir
a la magia es una forma de control frente a los hombre y
sin embargo, estas puede propiciar la agresidn fisica
justificada hacia la mujer. Aunque hasta ahora se observa
que la magia se realiza directamente al hombre, la
brujeria se realiza a las mujeres a través del hombre, es
una forma de “dafiar” a otra mujer y es también
explicacién de enfermedades como el cancer de cérvix. A
continuacién se explica la forma de hacer brujeria en

Huautla.

3.4. ;YLA BRUJERIA?

La préactica de 1la brujeria, también constituye un
elemento importante, ya que esta se practica para atraer

a los hombres o para dafiar a las mujeres.

En la atraccién de 1los hombres, se dice que
intervienen una serie de ritos y cantos a media noche,
tierra de pantedén y huesos de difuntos para atraer al ser

amado.

Antes habia una sefiora que se dedicaba a
eso, pero ya murié. Dicen, que estaba en
el pantedn a las doce de la noche y
quitaba tierra de las fosas recientegs...
dicen que agarraba huesos de los difuntos
y los hacia polvo, asi se los daban a

los hombres ...y ellos ya no eran
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su marido le pega, le da mala vida y no
quiere hacerle un trabajo.
(Xochitl, 32 anos)

Lo que se busca es un buen trato, pero se corre el
riesgo de si el esposo se entera, la violencia fisica
serd pretexto de una golpiza. El hecho de “trabajar” al
marido para amansarlo, se justifica socialmente entre las
mujeres, pero no de forma abierta. El que se diga que una
muje}: realizé algun "trabajo" en contra de su marido,

sera reprobable pero se justifica si éste la golpeaba.

Es normal gue su mujer lo haya
amansado, pues le pegaba rete feo
pues, se lo busco.

(Carmen, 52 afos)

La amiga, es importante en las relaciones entre
mujeres, interactuan entre ellas y se aconsejan unas a
otras. La amiga forma parte de la red social de estas
mujeres, es entre amigas donde se socializa 1la

.
informacién acerca de las necesidades econdémicas, de los
hijos , de la familia y de la salud personal y familiar.

En estas relaciones " donde se manejan los
conocimientos acerca de este tipo de magia y. donde la
reafirmacién de roles, juega un papel importante, pues,
identificarse como “buena mujer” marca una diferencia
entre ella y las “otras”. Donde se dice (al menos en el
discurso), que cumple con los comportamientos y reglas

requeridos socialmente.

- Asi mismo, se observa una rivalidad entre las mismas

e
mujeres, rivalidad que es producto de la alta migracidn

masculina. Es decir, debido a la alta emigracidén
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Por lo que se observa que los estereotipos que las
mujeres mencionaron, son formas de ver al “otro”.

Este cumplimiento de los roles llevan toda una carda
Valorativa, y el hecho de observar las enfermedades como
desgracias acaecidas por el incumplimiento de los roles
socialmente asignados, las llevan a hacer frente a
diferentes valoraciones de su conducta y su vida sexual.

En el siguiente capitulo se hablard precisamente de
la forma en que se experimenta la salud y la enfermedad

en la poblacidn.
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CAPITULO 4

LA EXPERIENCIA DE LA ENFERMEDAD

En cada sociedad, la enfermedad y la salud se hzcen

presentes y cada grupo posee la forma de percikir,

T Tasimilar y vivir los procesos de salud/enfermedad.

En la forma de experimentar la enfermedad influyen
las concepciones culturales, los conocimientos acerca de
ésta y el tipo de enfermedad de que se trate, algunas
enfermedades poseen una carga cultural negativa. Ya que
no es lo mismo enfermar de diabetes mellitus que enfermar
de. SIDA, por tanto cada grupo tiene sus formas de vivir
distintas enfermedades.

Como ya he dicho la salud y la enfermedad no son sélo
procesos bioldégices, sino también involucran procesos
socialés, econbmicos, y culturales. Por tanto, la salud y
la enfermedad son procesos que se encuentran en constante
cambio., i '

En éste capitulo, ée describen las ideas'ae salud y
enfermedad de la poblacidén, posteriormente se hace una
descripcidén de las enfermedades populares® m&s comunes en
Huautla. -Finalmente, se muestran los padecimientos
propios de las mujeres, vinculandolo con los cuidados
preventivos respecto a la salud femenina, en particular
fespecto al céncer cérvico-uterino.

Es pertiﬁente aclarar que sbélo se tomaron las

_ .. enfermedades populares mas representativas- vy los

LY

<
51 En éste capitulo se retoman enfermedades populares, porque son en
este tipo de padecimientos donde se evidencia el cardcter subjetivo
de la enfermedad, .y la forma en que la cultura interviene en la
concepcién de dichas enfermedades.
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padecimientos de las mujeres ya que el fin del presente
capitulo es mostrar la experiencia de la enfermedad para
ayudarnos a comprender la actitud del grupo, en relacién
con los procesos de salud/enfermedad. Y sobre todo
respecto al cancer de cérvix. Y no realiza una taxonomia
de las distintas enfermedades existentes en.la poblacién.

El concepto de enfermedad que se retomara en el
presente capitulo es el siguiente.

“Enfermedad se refiere a todos los aspectos
experienciales de trastorno cultural que son conformados
por factores culturales Qque rigen la percepcién, el
nombre y la explicacién de la experiencia desagradable.”
(Kleiman, Eisenberg y Good,1978: 252).%2

Ya que dicho <concepto nos permite observar 1los
padecimientos dentro del contexto cultural, sin dejar de

lado las concepciones y las formas de experimentar el

proceso Salud/enfermedad.

4.1. SALUDY ENFERME'DAD EN HUAUTLA, MORELOS

Para Fitzpatrick la enfermedad no se remite sélo al
hecho epidemiolégico. Péra. el . autor, son 1los hechos
culturales los que conforman e influyen en la fofﬁévde
experimeﬁtar la enfermedad. Es decir, 1las creencias
forman una pauta légica de las ideas con las cuales se

explicard la enfermedad, se da una explicacién que “da

- sentido” a la desgracia personal del enfermo, pero estas

‘explicaciones se toman del contexto cultural

(Fitzpatrick, 1994}). e

52 cjtado por Ray Fitzpatrick, en La enfermedad como -
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Por tanto, existen diferentes explicaciones en la
comunidad acerca de la causalidad de las distintas
enfermedades. Estas explicaciones de causalicdad varian
de acuerdo a la clase social y al género.

En este caso se analizaron 45 familias campesinas en
profundidad y se entrevisto principalmente a familia con
mads de tres  hijos. Las edades de las mujeres

entrevistadas oscilan entre los 15 y 50 afios de edad.

4.1.1. ;COMO SE IDENTIFICA AL ENFERMO EN HUAUTLA?

Las concepciones en Huautla acerca de la enfermedad
y la salud, tienen relacién con rasgos visibles a partir
de indicios fisicos y animicos. El1 75% de la muestra, se

refirié a la experiencia de la enfermedad a partir

aspectos animicos.

Cuando alguien esta sano, come, esta con
ganas de trabajar, se ve su cara con

color. Cuando esta enfermo, se ven tristes,
sin ganas, estd atarantado y no qu1eren comer
Rosalba,35 anos)

El 20% de las personas entrevistadas, refiere 1la
identificacién de 1la enfermedad a partir de aspectos
fisicos como temperatura, gripe, dolor de cuerpo, etc.

La persona sana, no le duele nada, sabe
reir, come bien. En cambio la enferma,
tiene gripa, calentura, se queja, anda
triste, no tiene ganas de comer y

S - de trabajar. (Olivia, 58 anos)

. - .
El 5% restante, se refieren a la “existencia de

experiencia. Capitulo II. p.21.
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enfermedades, en las que los rasgos pueden no ser
visibles. Hay sintomas que pueden indicar cuando una
persona esta sana o se encuentra enferma, pero muchas
veces la poblacién acepta la existencia de enfermedades

en las que no se puede observar el malestar.

Yo digo, que una persona enferma, tiene
sintomas (decaimiento, le lloran los

ojos, se ve mal, si es gordo enflaca ),

La sana ., pues, no le duele nada. Aunque

la cuchara no sabe de los sentimientos de
olla, ¢;verdad?... Si, mire hay enfermedades
que no se ven luego, luego.

(Maricela, 22 arfos)

El concepto de salud se toma como “ausencia de
enfermedad” entendiendo como salud a “El estado de
completo bienestar fisico, mental y social del hombre y
no consiste s6élo en 1la ausencia de enfermedad Y de
invalidez” (Organizacidén Mundial de la Salud).

Este es el concepto medico de salud, en tanto para
los entrevistados, la salud no se refiere'a la ausencia

de malestar. Sino a vivir sin alterar sus estilos de

vida. Uno ésta sano, mientras pueda hacer sus cosas.

Los doctores salen con que uno tiene una
cosa u otra. Pero mientras se pueda seguir
trabajando, uno ésta bien. Enfermedades

el azicar (diabetes mellitus), estar malc del
corazdén o cosas asi. (Pedro,53 afios)

Existen enfermedades, que algunas personas de la
poblacién no acepta como tales, puesto que no altera sus
estados animicos y presupone un camgzo de habitos
alimenticios que no es posible seguir, ya sea por las

condiciones econdémicas, por el acceso a ciertos
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alimentos, o© bien por gque representa un cambic en el
estilo de vida.

Una mujer de 42 afios, padece de hipertensién, acudid
al doctor, pero asegura gque no toma los medicamentos por
no sentir malestar. Esto tiene que ver, con la

credibilidad de la paciente ante su enfermedad. Y con el
seguimiento de la dieta y el <cambio de héabitos

recomendados por el doctor.

La persona que esta enferma, anda triste,
decaido, yo por eso no creo gue este
enferma,... porqué si me vVoy a morir me
voy a morir, sana y llena.

(Estela, 42 afos)

La enfermedad en Huautla, tiene intima relacidén con
los rasgos fisicos visibles. Los problemas que aluden a
la zona genital se encuentran regidos por el silencio
porque poseen una fuerte carga cultural, exceptuando el
parto pero este posee otra connotacidn, por los valores
socialmente aceptados que se le confieren a la
maternidad.

En Huautla, los padecimientos son de dos ordenes:
enfermedades de las que se habla. Como son las dgripas,
las diarreas, los empachos, Yy enfermedades de las que no
se habla, tales como el SIDA, las enfermedades de

transmisidén Sexual, el céncer de cérvix, entre otras.

A mi no me gusta hablar de esos temas, se me
hacen de mala educacidn, como groseros, no, ni

-—— - ——— conotras sefioras platico asi. Ellas si vienen

aqui y me platican pero yo no a ellgs. Sdélo a
veces a mi comadres, pero me da pena.‘
(Sofia, 47afios)
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De igual manera, se atribuyen las enfermedades a la
edad.

Ya ve, cuando se es joven... esta uno
fuerte, sano, se va uno haciendo viejo
y ya llegan los achaques, sino vea a
la gente mayor, ya tienen una cosa,
ya tienen otra, es por la edad.
(Pedro,53 anos)

v YW W W &6

La enfermedad es vivida en forma distinta aun para
los miembros de una misma poblacidédn. Haciéndose visible
esta diferencia en las experiencias del padecimiento.
Por lo que las experiencias difieren de acuerdo al sexo,
clase social, etnia, etc.

Del mismo modo que en la misma poblacidén 1la
experiencia de la enfermedad se torna unica, en Huautla
existe enfermedades que son parte de toda la gama de
padecimientos que se experimentan frecuentemente la

poblacién y de los que se puede hablar en forma general.

4.1.2. ;DE QUE SE ENFERMAN EN HUAUTLA?

En Huautla 1las explicaciones que dan las mujeres

v W W W U YV W W U v

entrevistadas acerca de la enfermedad, giran en torno a
dos causas: enfermedades por causas magico/religiosas y
por enfermedades de frio/calor, en tanto los datos acerca

de la morbimortalidad de la poblacién se encontré las

siguientes causas fisiolodgicas.

4.1.2.1 CAUSAS FISIOLOGICAS

<

- -w - -
i

A continuacidén se muestran las primeras causas de

, morbilidad durante 1996 en la comunidad. Estos datos
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fueron obtenidos del centro de salud, del informe del

diario médico

ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES
l.Traumatismos y accidentes
2.infeccién de vias urinarias
3. Picadura de alacran

.osteoarropatias y dorso lumbalgias

.Trastornos menstruales

.Cefaleas

.Hipertension Arterial

.Diabetes Mellitus

.Dermatosis

10.Enfermedades Acido Péptica.

11.Anemias

12.Intoxicaciones

O o ~Jo

ENFERMEDADES TRASMISIBLES
Infecciones respiratorias agudas.
gastroenteritis

ascariasis

candidiasis urogenital

varicela

conjuntivitis bacteriana

. amibiasis

Tricomoniasis urogenital
Dermatofitosis

.

OO e WN

Las explicaciones de la poblacidén de estudio, en
torno a las explicaciones de la enfermedad resignifican
el discurso medico, mencionando las causas fisioldégicas
como “enfermedades” y llegando incluso a mencionar
nombres como infecciones, hipertensidén, diabetes, anemias
pero resignificando la causalidad de ésas enfermedades.

Estas enfermedades en ocasiones fueron mencionadas por
__._los entrevistados, pero miltiples veces se mostré la

receta medica con el diagnostico del padeeimiento.

El doctor dice que tengo azicar, pero fue
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por susto, estoy mala desde que me asusté
Dicen que el nopal es bueno para cuando uno
estd con el azucar alto.

(Elba,58 anos)

Para los entrevistados los mayores problemas eran
la gripa, la tos, el piquete de alacran, la diabetes.
Sin embargo, las demds causas de morbilidad obtenidas
en el centro de salud no fueron identificados por los
informantes como , causas de morbilidad. Incluso,
padecimiento como trastornos menstruales y dolores de
cabeza fueron atribuidos a causas normales.

Se observa mayor prevalencia de 1las infecciones
respiratorias agudas. Sin embargo, en las entrevistas
a los informantes, estos ademéds de diferenciar 1la
enfermedad y la salud mencionaron distintos tipos de
enfermedades que a los ojos de ellos tienen relacién
con el frio y el «calor, con aspectos méagicos/
religiosos. Estos padecimientos, aunque no son tomados
con seriedad por el cuerpo médico de la comunidad son
padecidos en forma frecuente por la poblécién.

Enfermedades como el susto, mal de ojo, empacho,
entre otras, se presentan de manera frecuente entre 1la
poblacidén en general, aunque con mayor frecuencia en
mujeres y ninos.

Se encontraron asi mismo trastornos que las mujeres
consultaron en la clinica pero que tuvieron como
‘explicacidén enfermedades de caréacter popular. Tal fue
el caso de la diarrea.

En Huautla, existen enfermedades que tiene que ver
con el alma, la concepcidén frio- caliegte, el calor vy

el consumo de ciertos alimentos entre otros factores.
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4.1.2.2.CAUSAS MAGICO RELIGIOSAS

Dentro de 1las enfermedades atribuidas a causas
magico/religiosas, encontramos las siguientes el susto,
el dano, las bolas, el mal de ojo, la envidia.

A continuacién se exponen la forma en que se
manifiestan estas enfermedades, sus formas terapéuticas.
Y en los casos en que se logrd obtener informacién
respecto a la causalidad de este tipo de padecimientos.

Enseguida se hace una descripcibén al respecto.

1)EL SUSTO

Esta enfermedad se manifiesta frecuentemente entre la
poblacién, sus formas de adquisicién varian. Bien puede
deberse a una fuerte impresién, como la muerte de un
familiar, vecino u amigo, ver en peligro & una persona.
En los nifios, las impresiones pueden ser por alguna
violenta discusién entre los padres, a causa de animales

como perros, gatos, alacranes, u otros.

El enfermo por susto manifiesta los siguientes

sintomas: falta de apetito, desgano y falta de energia.

Mi abuela dice que me asusté cuando vi a unos
hombres pelear en Jojutla, no dije nada en
ése momento y me quedé con el susto...
Después, me dijo que yo andaba asustada o
algo tenia, asi que me llevd a curar,
yo decia que no era por eso. Pero~después
de que me curaron, me regresaron las ganas

.. ya queria comer bien, ya me senti buena.
(Guadalupe, 20anos)
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El susto como ya se menciondé puede ser causado
por eventos cotidianos, como asustarse con 1los
animales, ver u oir discusiones, ver enfermos o}

accidentes, por ver u oir apariciones o espantos..

1

I
|
|

:Yo vi a un hombre cuando sali a orinar al

patio, clarito vi que se calé el sombrero
y que se llevé las manos a la cabeza. .. - .
. Luego pasé junto a mi la sombra y senti un

SIEEIES frio muy grande, ya cuando alze los oyos
’ ' se vio que adelantito se esfumo, a part.zr

de ahi me enferme, pues fue del susto

(Sofia, 47 afios) - .- . Ame

]

'
1

. ~

‘

s

En este caso el susto es provocado por una

i

aparicién y ‘én el siguiente caso el susto fue

provocado por un espanto.

t.

~Dicen que un seflor que vivia por aqui, §e i
, , puso bien mafs porque Vio a la llorona, wme

i dicen que la vio y pensd que.era una ... ..
mujer y la s.lgu.ld La mujer iba vestida
‘de blanco y con el cabello largo suelto.
El hombre la,6siguid por, todos lados.y sl e
_ L ella lo ‘1lamaba. Péro" 12 mujer pasaba =+ .
) . cayT e - por las trapcas. Y. corria, entonces eliil _-‘f‘f;,i P
' ' se dio cuenta al’’ pasar por un 1ugar - '
bien pedregoso ‘que’ ’hq “caminaba, sj,n’ ‘
que volaba y cuando s& quedd paraqlp, 801% R
ya_no vio nada, se asustd y entonces
_ cp g ’ corrié de* regreso a’kiu’casa, fue i Ty
9 ' o cuandq .oyé el grito de la llorona, .. ... ... .

‘por” éf lugar que é1 ‘habia dejado’ c;e1£ Te TEEreieew

o , . perseguir a la mujer. Se puso re-malo,

) T de -ahi hasta enflaco.y dicen que era-el \

G i ... .. susto se lo llevaron a curar a una. ser’fora ST
)”*-—"" ”-""::‘,""““—‘_"_‘,f;-'”bj'.{ R l (DonaJi 48 anos). Ll I 'Jé,Q_ "-‘.

S-SV TR SRR R

"~ Cuando una+: persona ‘se asusta, el- tratam1ento a
) . —.... seguir - es diverso, puede 1llevarse a =a: persona

enferma a . que el padre le rece en la iglesia. O
llevarlo con un curandero -, también puede ser

) tratado en casa . Hombres y mujeres, por lo regular

LAUsD
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recurren al rezo y con los nifos suele emplearse “la
sobada” como forma terapéutica.

Cuando se muuridé un tio gque teniamos pues fue
de repente y mi hija se asustd mucho, se
quedd como ida, no queria comer, no queria
nada, entonces me la lleve con el padrecito
y le pedi que le rezara para que estuviera
bien, nomds le rezaron y se puso buena.
(Natalia,47 arfos)

El susto, al igual gque el mal de ojo son consideradas
enfermedades cue pueden ser graves, va que si no se atienden,

eventualmente provocan la muerte.

2) EL MAL DE 0JO

El mal de ojo y la envidia para las mujeres entrevistadas
son iguales, incluso las nombraban como sinénimos. Por lo que
se le cataloga como “mal de ojo” y se describe en esta forma.

El mal de ojo y la envidia son enfermedades que son
adquiridas por personas, plantas y animales. Aunque las
reacciones en personas, animales y plantas éon diferentes.

Los efectos en una persona sana es que esta enferma, las
plantas se secan, los animala§ se enferman y mueren.

El mal de ojo en niflos pequefios es producido por una
persona “de mirada fuerte” que ve a los nifios, sin embargo
no los toca. Para evitar el mal de ojo el adulto que se
encuentre con el nifio, deja que la persona de “mirada fuerte”
cargue o toque al nific en cuestidén. La gente adulta
frecuentemente es afectada por las envidias, provocadas por

gente que quiere o desea algo de la persona que se enferméb.
e

Mi nifc se enfermd porque cuando
estabamos en la tienda una
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sefiorita se le quedaba viendo y
no lo tocdé, entonces el se puso
muy chilldén, no queria comer, y
sus ojites se llenaron de ésa
cosa amarilla (lagarfas), lo llevé
a sobar con una tia y luegito

se puso mejor, ya comid y se
puso sano. (Veronica,4l afos)

Los sintomas que presentan los nifios son: ojos lagafiosos,
desgano y falta de apetito. Las personas adultas muestran
desgano, tristeza, falta de hambre y dolor en el cuerpo.
Cuando el problema no es tan grave, sSe cura con rezos O bien.
con una friega de alcohol por todo el cuerpo, en caso de que
la enfermedad se encuentre muy avanzada, eventualmente se
produce la muerte.

Generalmente la muerte se produce por las altas
temperaturas y la escasa alimentacién del enfermo. Pero la
gente de la comunidad considera que la muerte se produce por
el susto y los efectos arriba mencionados sblo son sintomas
propios de la enfermedad.

El mal de ojo, es provocado una tercera persona, Yya sea
de forma voluntaria o involuntariamente. Aunque, las personas
pueden provocar otras enfermedades que se manifiestan de
diferente manera.

La forma de prevenciébn frente al mal de ojo y la envidia
consiste en traer amuletos de ambar o coral. Las plantas se

protegen con cascarones de huevo o cintas rojas.

4.1.2.3. ENFERMEDADES ‘ATRIBUIDAS AL FRIO/CALOR -

Entre las enfermedades producidas por el frio/calor,

S

se encuentra el empacho. "<

1) EL EMPACHO
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El empacho se produce por comer en demasia algun
alimento que pueda “pegarse” en la pared estomacal.
El empacho en nifios pequefics es muy comun y se

produce generalmente por el consumo de la leche.

Mire, si usted come carne de puerco, pues si
le hace dafio, pero se cura con una purga.
En los nifios pequefios, se les cambia la
leche y les soba uno la espalda, jaldndoles
el cuerito de la espalda. Los nifios mds
grandes se empachan por comer y se les
truena el cuerito de la espalda; ademds se
les da aceite de Oliva. La gente grande
también se empacha y se cura con un marro
(trago de mezcal) y refresco rojo.

{(Juana,34 afios)

Las senoras comentan que los pegquefios que tienen
empacho, ademas del vomito e inflamacién del estomago,
también les salen lagafias en los ojos. Pero las lagafas
s6lo se manifiestan en los nifos.

La actitud que se tiene frente a las enfermedades se
realiza en conexién con una serie de , sintomas vy
malestares que se manifiestan, y encuentran su
explicacién a partir de causas légicas. En muchos casos,
se resignifica el discurso m@dico y se fusionan ambos
(los conocimientos populares y los conocimientos médicos)
para explicar la enfermedad. Por tanto, se recurre en
primera instancia a la autocuracién a partir de remedios
caseros y después a la consulta médica. En los casos en
que la medicina recetada surte efecto los individuos la
guardan Yy vuelven a emplearla ante los mismos
"padecimientos. .

Entre las enfermedades ma&s comunes encontramos las vya

mencionadas, pero este trabajo no se centra en 1la
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realizacién de una taxonomia de las enfermedades de la
comunidad, vy si en 1la forma en que las mujeres
experimentan la enfermedad, por lo que a continuacidén se

hace referencia a padecimientos propios de la mujer.

4.2. LOS PADECIMIENTOS DE LAS MUJERES

Los padecimientos que a continuacién se citan afectan
a la poblacién femenina, pero se hace especial referencia
en algunos ciclos bioldégicos que no son tomados como
enfermedades, tales como la menarquia, el embarazo, el
parto, el puerperio y la menopausia. Pero gque pueden
desencadenar una serie de padecimientos.

Comenzaré distinguiendo las experiencias de estas
mujeres en torno a estos ciclos biolégicos y la forma

como los perciben.

4.2.1. “LOS DOLORES DEL MES’* SON LOS DOLORES DE LA
MUERTE” .

A continuacién se descfibe la forma en dque las
mujeres de Huautla acceden al conocimiento de su
menarquia. Ya que esta primera forma de acceder a un
ciclo biolégico en la mujer, nos habla sobre la forma en
que las mujeres perciben el conocimiento de su cuerpo.

La forma en que las mujeres se acercan al

-conocimiento de su primera menstruacién se realiza no

‘habléﬁao de ella hasta que esta se presenta. El1 hecho de
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sangrar produce terror, angustia, desconcierto y dolor.
n._"

53 Cuando las mujeres entrevistadas hacen referencia a la menstruacién, le llaman: el mes, ponerse
malas, regla, entre los nombres mas comunes.
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Este ultimo es el que acompana a la mujer durante sus
posteriores menstruaciones, sus partos y enfermedades.
Constituyéndose el dolor, como algo cotidiano que se vive

por el hecho de ser mujer.

La primera vez que llegd mi mes, me cayo
de sorpresa, yo crei que me iba a

morir, una amiga me platico que era
normal y ya me tranquilice.

(Nora,29 arfios)

Estaba yo subida en un drbol y una amiga me
dijo que bajard que estaba yo sangrando,
que tenia sangre. Yo no gqueria bajar, bajé
y me lave en la barranca, pero no me

queria salir del agua, lloraba y no

sabia que tenia. Mi amiga llamé a otra
amiga mds grande que estaba lavando en la
barranca, entonces la otra me llamé y me
dijo que era algo que le pasaba a todas las
mujeres, me dic unos trapos y ya supe. Me
espante pero luego ya no me dio miedo.

Es una enfermedad de la mujer. A mis hijas
no les he dicho nada es que me da pena
hablarles de esto. Pero ellas van a la
secundaria y ahi ya les abren los ojos.
{Wendy, 38 afos)

4

Regularmente, el silencio se convierte en una forma
de enfrentarse al conocimiengo de los cambios bioldgicos
del cuerpo. Aunque, existen algunas madres que informan a
sus hijas acerca de la menstruacidén, esta informacidn se

realiza una vez producida la menarquia.

Cuando vi (la) sangre, lloré hasta que amaneciod
y manche la sdban&. Mi mamd en la mafiana me vio
y me dijo que no era nada malo. Me explico que

- . era normal en las mujeres.
(Elizer,43 afnos)

e

Por lo que la menarquia es recibida con sorpresa, susto

y/o angustia. La menstruacién es observada como una
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enfermedad con la cudl la mujer tendra que vivir por gran
parte de su vida. El dolor menstrual es concebido como

“‘natural”.

Antes yo creia que los dolores del mes,
eran dolores de la muerte, pero luego
cuando tuve a mi hijo, supe que ése

era el dolor mds grande y mds bonito.
Una como mujer, debe aceptar el dolor
porgue hasta en la Biblia dice que

una parird con dolor, entonces cuando
llega la regla (menstruacidén) es como
si una sacard algo, es como si pariera
pero menos dolorosc, porgque no hay
hijos. Eso es lo que yo creo.
(Maricela, Z22afios)

El 100% de las mujeres de la muestra son mujeres que
practican formas de religién Judeocristiana, llamese
catdélica o protestante. Son mujeres que aceptan el dolor
al ser madre como el “precio” por el pecado de Eva vy el
pecado original. Son mujeres que de una u otra forma
relacionan 1los dolores de 1la menstruacién con esta
tradicién del dolor y sufrimiento como caracteristicas
propias de la mujer. Por lo que el 97% de las mujeres
entrevistadas catalogan la menstruacioén como una
“enfermedad natural” de la mujer y como padecimiento
también posee sintomas, en su caso es el dolor de
vientre. Dicho dolor es tratado con infusiones de
hierbas, pastillas para calmar el dolor, cataplasmas
calientes en el vientre, etc.

La primera menstruacidén en las mujeres entrevistadas

“acontece a la edad promedio de 14.34 afios. Aunque en la

aparicién de la menarquia influye el climay el ejercicio,

la estructura corporal y la alimentacidén. Son en estos
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dos Ultimcs puntos donde las mujeres hacen mayor énfasis
al hablar sobre la aparicidén de la menstruacién.

Para las mujeres entrevistadas, la primera
menstruacidén aparece cuando se van dando los cambios
fisioldégicos en el cuerpo. Si bien, algunas de éstas
mujeres ya tenian su primera unién antes de su primera
menstruacidén. Por lo que se toma el cambio fisiolégico
como el indicador por el cudl una mujer puede realizar su

primera unidén conyugal.

Yo ya me habia ido con Ruben cuando llegd
mi regla. Ya habia estado con él y cuando
me salidé sangre, ya sabia que me tenia
que salir porque yo era sefiorita.

Por eso cuando otro dia estaba echando
tortillas y me manche de sangre me
espante, yo no sabia que era. Mi suegra
me orientd. Me pregunto si mi mamd nunca
me habia hablado. Yo le dije que no, que
mi mamd me decia que si a una mujer le
salia sangre era porgue ya habia tenido
que ver con un hombre. Pero eso de gue
estuviera sale y sale sangre asi nomds
pues no. Yo crei que estaba enferma.
Pero ya mi suegra me dijo bien. Luego
encargué a mi primer hijo y no

volvi a tener el mes hasta que ya

estaba mi hijo de un afo.

(Wendy, 38 arios) A

Del mismo modo dque para estas mujeres los cambios
que se van dando en el cuerpo indican que ya puede
realizar una unidén. La menstruacidén les indica que su

cuerpo ya esta apto para la maternidad.

La mujer nace con ese Don, nace para crear.
...La mujer es como las plantas tiene que
dar para vivir, una sabe qgue puede ser
mamd cuando empieza la menstruacidn. Es
que el cuerpo de una se prepara para traer
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una vida a este mundo. (Aimé,25afos)

La menstruacién constituye parte del ciclo ziolégico
que las mujeres enfrentan, las m&s de las veces con
dolor. Es un acontecimiento que influye en su ajuste
emocional.

La menstruacién al ser vista como un p@decimientoﬁ
también posee estrategias para prevenir el dolor intenso.
Estos cuidados, tienen en su mayor parte relacién con los
alimentos consumidos previamente a la menstruacién o bien
con infusiones que alivian en forma parcial el dolor.

Entre los alimentos que no se pueaen consumir durante y
antes del ciclo menstrual, se encuentran: la leche, el
liﬁén, la carne de cerdo, picante, alimentos irritantes,

entre otros.

Una no come cosas que corten la sangre
pborque se queda en una lo que debe
salir y eso es malo. Luego, duele mucho
el vientre, se pone una mal, hasta
calenturas dan o puede

desarrollarse cdncer sino sale todo o
salen quistes en los ovarios.
(Yadira,27 afios)

El cuidado que se tiene con el consumo de algunos
alimentos, tiene relacidén con 1la prevencién de los
dolores intensos de la menstruacidén y no existe relacién
acerca de las amenorreas o el dolor con un padecimiento
mayor como los quistes.

En esta parte se observa una resignificacién del
discurso médico respecto a la amenorrea®. Y como las

medidas preventivas incluyen los alimentqgs consumibles en
Y

34 La amenorrea se define como la ausencia temporal o permanente de la menstruacidn...Si se trata de
una interrupcion de las reglas en una mujer previamente menstruante, se denomina secundaria.
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este periodo en particular.

Aunque en la comunidad existen cambios y la existencia
de la telesecundaria constituye una fuente de
conocimientos respecto a la menstruacidén. Generalmente,
la menarquia sucede antes de tener conocimiento de 1la
misma. Y a pesar de los cambios a partir de la
emigracidén, del ir y venir de la poblacidén y de su acceso
a nuevas formas de conocimiento las formas .de vivir la
menstruacién y la sexualidad siguen siendo el silencio,
y en su lugar se le da una mayor significacidén a 1la
maternidad.

La prevencidén de padecimientos en la mujer también
se hacen visibles durante el embarazo, éste no es
considerado una enfermedad pero si puede dar 1lugar a

diferentes molestias.

4.2.2. EL EMBARAZO

E1l embarazo en general no es vibto como  una
enfermedad, aunque cuando las mujeres dan a luz se dice
que se “alivian”. Las mujeres entrevistadas manifestaron
que esta constituye una ‘}orma de hablar sobre la
gravidez, aunque estar encinta puede conllevar multiples
riesgos, riesgos que pueden desarrollar enfermedades o
eventualmente producir la muerte a causa de los riesgos
de la gravidez.

Cuando me hice embarazada de mi uUltimo hijo,
e tenia yo mds edad, y me molestaban los
mareos, pero sobre todo mis varices, se me
reventaban por el trabajo y con el™nifo
peor, ademas de que tenia como anemia o

(Menéndez y Galego, P.83 :1991).
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algo asi me dijo el doctor y me daban
hartas ganas de dormir. El embarazo no es
estar enfermo pero como sufre una.
(Helena, 35 afos)

El embarazo de la mujer se constituye como un
acontecimiento de suma importancia. Independientemente
del deseo que tenga la mujer de ser o no ser madre.
Diversos embarazos se llevaron a cabo sin que las mujeres
se dieran cuenta de éste hasta que el vientre comenzd a
crecer. Actualmente existe una significativa diferencia
respecto al conocimiento del embarazo por parte de las
mujeres de 12 a 27 afios, pues la mayor parte acude o
acudidé a la telesecundaria y es ahi donde les hablan
acerca del embarazo e incluso se les da informacidn a los
joévenes de tercer afio de secundaria acerca de los
diferentes métodos anticonceptivos.

El conocimiento del embarazo y la significacidén de
este ha ido cambiado, y resignificandose. Sin embargo
las formas cristianas de observar la maternidad
prevalecen. Muchos jévenes acuden al pais Vecino (U.S5.A)
y regresan con nuevas concepciones que se mezclan con las
de antafio y con sus creencias religiosas. A continuacidn
se muestran estas diferencias. Donde se observa el
embarazo como un padecimiento, que si1 bien no es
visualizado como una enfermedad en si. Representa un

acontecimiento de multiples riesgos.

El que se hagan embarazadas las mujeres
no es una enfermedad, aunque se diga
que ya se alividé cuando tuvo a su hijo.
Es una forma de hablar, pero cuandag, se
compra®® un hijo si se tiene que

55 Cuando se comenzaron los temas en torno al embarazo, la mayor parte de las mujeres hablaban de
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cuidar, ver gue coma lo gue se

antoja, no dormir mucho, cuidarse
antes y después de gue se alivia para
no enfermarse. Hay unas que hasta se
mueren o quedan malas de su “Parte”
(hace referencia a los genitales) y
las tienen gque operar, luego guedan
mal o no pueden tener hijos y esta mal.
Una mujer seca no vale. (Nora,29 afios)

Estos riesgos pueden ser prevenidos si se tiene

conocimiento del embarazo.

Cuando me fui con mi esposc yo nho sabia que
una podia quedar embarazada. A mi me habia
bajado el mes una vez nada mds. Luego me
fui con él y no me volvid. Pensé que cuando
una se casaba ya no sangraba. Hasta que una
de mis cufiadas me preguntd. ;Qué a ti no

te ha bajado nunca?. Yo le contesté que si,
una vez pero no volvid. Luego me dijo que

a lo mejor ya estaba yo embarazada. No le
crei y yo segui mis quehaceres normales
hasta que un dia pase por una casa y se

me antojo lo que ahi comian. Era huevo
pero a mi se me antojo mucho. Llegué a

la casa de mi suegra y me puse re-mala,
mandaron llamar a la partera y ella
dijo que estaba delicada que podia
abortar. Yo tenia mucho miedo. Ella me
sobo y me dio a tomar algo. Le dijo a
mi suegra gque yo no podia lavar tanta
ropa hasta que ya estyviera mejor

y mi suegra dijo que lo que pasd, fue
que como no comi lo que se me antojo,
pues me puse mal... No queria tener
hijos rdpido, pero para eso se casa
una. (Pilar,49 afos)

0

Para muchas mujeres de esta edad el embarazo se
efectuaba en un total desconocimiento, de igual manera se

~vivia el parto. En tanto para las mas jévenes constituye

-

Y

comprar hijos, como una forma de referirsc al cmbarazo. A pesar de las preguntas a estas mujeres de la
expresion de este término. Se refiricron a que es una forma usada comunmente en la poblacion desde

hace tiempo.
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algo que vya sSe conoce previamente, sin embargo la

connotacidén dolorosa acerca del parto sigue intacta.

Cuando me embaracé, yo no sabia que estaba
embarazada hasta que me crecid la panza,
me cuidé mucho y el dia que iba a

tener a la nifla me llevaron con la partera,
me preparoc. Me puso una inyeccidén y luego
me dijo: ‘Quitate la pantaleta”.

Yo nomds me le quede viendo y ella ya me
regarfio: ‘quitate la pantaleta, sino por
donde quieres que salga. Por ahi entro,
por ahi sale, ¢pues que no sabias?’.

Ya con mucha pena deje que me guitara

los calzones, ahi supe por donde nacian
los nifiocs, yo pensaba que nacian por la
panza que la abrian a una y ahi salia el
chamaco. Antes era una mds tonta no sabia
de estas cosa, ahora las chamacas se
enteran en la escuela y ya no son tan
ignorantes como una. (OClivia, 58 afios)

Yo sé como nacen los nifios, en la escuela
vimos un programa donde se ve como se
forma y el maestro nos dijo como nace.
Aungue ha de doler mucho, dice el maestro
gue por eso as mamas nos quieren mucho,
porque es bien dificil tenernos. Ya‘'sali
hace arnios de la escuela, pero todavia me
acuerdo bien. (Alejandra,l7 afos)

En el acceso al conocimiento del cuerpo influye el
acceso a la educacidén formal y la televisidébn, como formas
de acercarse a dicho conocimiento.

El conocimiento aun se circunscribe a los ritos vy
tradiciones que se dan en la comunidad. Es decir, aunque
el alumbramiento sea algo conocido, este conocimiento aun
conlleva todos los valores que se le confieren a la
maternidad, tales como el sacrificio, el qQ}or, el amor,
entre otros.

Aunque si Dbien hablamos de formas de “cuidarse
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durante el embarazo’” estas formas se refieren al cuidado
al ingerir “antojos”, a no tomar infusiones gue puedan
provocar abortos, o bien no realizar tareas muy pesadas,
como cargar agua de la barranca por poner un ejemplo. Las
embarazadas se cuidan para poder “aguantar” y llevar a

cabo el parto.

Un dia fui a comprar leche y llevaba yo
lo justo para comprar cuando pasé y

vi unos dulce bien bonitos de los

de fruta, se me antojaron pero como no
llevaba dinero no me compré nada.
Llegué a mi casa Yy en la tarde que
comienzo con dolor, fuimos al centro de
salud pero ya era tarde ya habia yo
abortado. Por eso una embarazada debe
comer todo lo que se le antoje,

sino puede abortar. (Natalia,47 afos)

Cuando me casé vivia con mi suegra al
principio y ella preparaba tés para
las sefioras que no se querian embarazar.
Pero como yo© era nueva y no habia
nadie, vi el té y se me antojo, ya me
lo iba a tomar cuando mi suegra iba
entrando y me lo tira al suelo. Me djjo
que si queria tirar al nifio o gque
naciera loco. Qué eso era malisimo

para el bebé, luego me explico que era
y ya sabia gue no debia tomar. Mi
embarazdé fue delicadab nec podia hacer
cosas pesadas, lavaba ropa, pero no
podia acarrear el agua, hasta que me
alivie, me alivie en el seguro de aqgui,
antes de que se fuera, de los otros dos
también fue en el seguro y los tres
ultimos con la partera.

(Veronica,41 afos)

Aungque también las mujeres se refieren al cuidado

-—del embarazo cuidando el consumo de ciertos alimentos que
e
las nutran, tales como pescado, carne, leche. Aunqgque,

actualmente en Huautla estos alimentos se consumen en
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forma restringida ya que se vende tres veces a la semana
pollo, dos veces a la semana carne de res, y se mata un
cerdo o dos cada semana. Siendo de mayor consumo el
chicharrdn y la manteca. Ademés del Dbajo nivel
adquisitivo de gran parte de la poblaciédn.

Otro problema de la mujer embarazada, es que por.1lo
regular duerme mucho durante el embarazo, por lo que hay
que “cuidar” los lapsos de suefic ya gque no es
recomendable dormir mads de 3 horas diariaé, pues el nifio
puede pegarse al vientre de la madre y <Ccrearse
complicaciones graves durante el parto.

g
Una mujer no debeidormir mds de tres horas en
el dia porque sino se le puede pegar el nifo
al vientre y cuando llegue el dia de parir va
a ser muy dificil y puede morirse o morir el
nifo. (bulce,30 afics)

- Los “descuidos” voluntarios para qﬁe el embarazo no
continie no son mencionados abiertamente, pero en dgran
parte de las entrevistas se eﬁcontraron ,historias que
aludian al aborto mds que a el uso de métodos de
planificacién familiar. El aborto no es considerado una

enfermedad, pero si 14 causa de posteriores

padecimientos.

4.2.3 EL ABORTO

1 ot

. En Huautla no se habla abiertamente de los abortos
pues ésta practica se considera propia de las nujeres que
tienen relaciones con varios hombres. Yas~que el deseo de

no ser madre posee toda una carga cultural que se
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contrapone a lo que se espera de una mujer-°.

A medida que se fue profundizando en las entrevistas
el tema salibé a colacién, pero las mujeres entrevistadas
recalcaban que’esta pradctica se llevaba a cabo porque ya
no tenian dinero para seguir teniendo hijos y sus esposos
no les permitian wusar algun método de planificacidn

familiar.

El no me deja usar nada, usé las pastillas.
Pero un dia las vio, estaban escondidas
bajo el colchdn y que se sale bien enojado
con las pastillas; las molié con agua y
cuando entro me regafio. Por eso ya no uso
nada, aungque ya no quiero tener mis

hijos. (Marlene,34 afios)

|
Antes usé pastillas pero él me cacheo y las tird,
me regafio, pero yo me puse el dispositivo (el
Dispositivo Intrauterino) y él no sabe. Ahora
pido permiso para que me deje ponérmelo pero
dice pero no quiere, dice que no va a ser igual
cuando estemos juntos. No sabe que ya lo tengo
aunque ya comienza a sospechar... el otro dia
me dijo que tenia mucho que no compraba nifio.
(Raquel, 36afios) :

Las mujeres casadas que hablaron de abortivos tenian
6 hijos en promedio®’. Por lo que para ellas, el aborto

era una medida de control nafal.

De mi hija la ma&s chica, yo no me queria
embarazar. Pero €1 queria otro chamaco
y no queria gue usara nada para
controlarme. Me hice embarazada y tomé de
todo para tumbar a la nifla, hasta me cai y
yo pensé que ya no la iba a tener pero la
escuincla venia bien agarrada. '
"7 (Wendy, 38 arios)

e

%6  para mayor informacién véase el capitulo 3.
7 véase cuadro: Numero de hijos promedio por edad
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Para estos embarazos no deseados se busca solucién,
en las distintas formas abortivas, aunque la interrupcién
del embarazo no siempre se logra. Entre los abortivos mas
comunes se encuentran las hierbas como la prodigiosa, la
garafiona, margaritas, hoja de mango, hoja de aguacate,
etc. Aunque este tema resulta muy interesante y se cuenta
con informacién en &este rubro no se hard mayor
profundidad en la exposicién de este problema, ya que no
constituye el objeto de la presente tesis. Por lo que
s6lo se menciona el problema para ejemplificar como
incluso el aborto recibe un tratamiento, entre la amplia
gama de alternativas que las mujéres tienen.

Los abortos pueden traer complicaciones pero es en el

_ embarazo y después del parto donde se corren diversos

riesgos por la mayor parte de la poblac16n estudiada, son

PR

de estos rlesgos que a cont1nuac1on trataremos.

]
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4.2.4, PUERPERIO
En el periodo de puerperlo las mujeres: se cuidan de
las posterlores compllcac1ones. Para las mujeres de

Huautla el cachana es una enfermedad gue se,presenta por

el desculdo_de las mujeres, después del partq.

' . . S -
o . - - R e -

[

4.2.4.1, CACHANA. -

e R 1 é “‘srx,

- Esta = enfermedad, Se" manlflesta con desgapd,

calentura, debilidad, entre los sintomas més comunes.
T .L_"
Yo, me alivie en el seguro (IMSS) de Zacatepec,
... no tuve cuidados, ni me faje. Al otro dia
que nacié el bebé tuve que trabajar y luego,

NaTE Y
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luego a lavar ... Si, me cachane, me puse con
escalofrios, calentura, mucho suefo y me dolia
el cuerpo. (Helena, 35 aifios)

Las causas de esta enfermedad obedece a dos causas
segun lo refirieron las mujeres. Una por causa del
esfuerzo fisico. La otra, debido al sostenimiento de
relaciones sexuales antes de la recuperacién total del

parto, esta recuperacién se puede efectuar en periodos de

40 dias a 3 meses.

EL cachana da porque hacen las mujeres quehacer
luego, luego. Se ponen malas con escalofrios.
{Magali,22 afios)

Una se enferma de cachana, cuando se alivia

de los hijos y no se cuida, si, que el

marido quiera estar luego como hombre con una.
Se enferman, les da calentura, escalofrios y
se ponen bien flacas, no guieren comer.
(Natalia,47 aifios)

Para evitar enfermarse de cachana, las mujeres se
cuidan unas a otras, ya sea como cufiadas, suegra/nuera,
madre/hija, comadres, e incluso vecinas y ‘familiares.

Una mujer va a ayudarle con el aseo de su casa a

otra, con el lavado de los pafiales e incluso algunas

"madres imponen la cuarenténa 0 hasta tres meses de

abstinencia sexual a sus hijos con sus esposas.

Yo tuve a mis hijos con partera, me alivié y me
fui con mi suegra, ella me cuidaba. No barria,

no lavaba, no cargaba cosas pesadas. Me daba mi
té de hierbas, me fajaba, y a mi marido le dijo:
“Vas a dormir aparte, tienes que cuidar a tu
mujer, nada de irte a arrimar con eila, la tienes
que cuidar, sino quieres que se enferme. Nomds
van a ser dos meses”. Y si, me cuidaron bien,
aunque el se enojaba. (Dulce,30 ajfios)
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cuidarse después del parto.

El cachana se cura de la siguiente manera:

A las mujeres que se cachanan se les baifia
con agua de ceniza durante nueve dias o se
les da a tomar un té de hojas.
(Natalia,47 afos)

: JU _
Cuando me dio cachana, me hicieron tomar
caxampacatle durante nueve dias. Esta
hierba se va a traer al cerro. Y con eso
sane. (Helena,35 anos) .

4.2.4.2. OTROS PADECIMIENTOS

El cachana es la enfermedad mas representativa

debe poner después del parto.

e

Después de que nacié la nifa, me faje 40 -
dfas, ‘'no hice quehacer hasta los 15 .°
dias pero no fue quehacer pesado. Luego,
no estuve con mi marido como dos meses.

También me fajé, sino se faja una los 40

~dias el estomago se riega 'y se hace el.
* estomago grande. (Cingy?gz afios) "t

SRS X B

déspuésfdelfid!de 1os'phrtbs;:

madre y al hijo.
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del
post-parto, aunque existen otras consecuencias por no

Tales como la faja que se

El faﬁarse constituyé parte del cuidado del cuerpo de
la mujer, pues se piensa que la faja evita que se “riegue

el estomago” y por tanto evita el vientre voluminoso

También_se consideran pertinentes el aseo diario de
la vagina y el cuidado en el consumo de;ééimentos, tales

como - frijoles, pues el consumo de “‘estos afectara a la




123

Dentro del cuidado del cuerpo existe una forma de
hacerlo durante cualquier etapa de la vida de una mujer

esta forma es el enfriamiento.

4.2.4.3. EL ENFRIAMIENTO

El enfriamiento en -las mujeres se produce <uando al
lavar ropa, trastes, la comida o en cualquier actividad
doméstica que se encuentren en contacto con el agua se

mojan el vientre.

Una tiene el vientre abultado porqué el cuerpo
esta caliente y una se moja con agua y el agua
es fria. Entonces si una no se cambia y se deja
el frio en el vientre pues se afloja y asi se
hace una bien vientruda (vientre voluminoso).
(Elizer,43 afios)

El enfriamiento puede reflejarse en gripas pero se

pone de manifiesto cuando el vientre de la mujer se

observa abultado, al abultarse el vientre se dice que la

causa fue la exposicién prolongada al agua.

El enfriamiento puede ser prevenidb colocandose
bolsas abiertas de plastico encima de la ropa al lavar,
acarrear agua, trapear, bafiar a los nifios, efc.

- Al hablar acerca del “enfriamiento” muchas de las
mﬁjeres, lo catalogaron como una enfermedad. Puesto que

alteraba la matriz y la hacia voluminosa.

Cuando una esta con el vientre grande, es por
que no se fajo y se riega-el estomago. O
porque la mujer nunca se cuido, mi comadre

se mojaba mucho de la ropa cuandeo lavaba

y se quedaba con la ropa mojada.<M{£e ahora,
la tremenda panza que tiene pero no &s por
gorda, es que se le hizo grande por que no se
cuido. Yo creo que el enfriamiento si es una

e
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enfermedad, porque no es normal que una este
asi, aungue yo no se como se cura.
(Xochitl, 32 afos)

La curacién para este tipo de malestar no pudo ser
precisada, puesto que las mujeres coincidieron que se
trata de una enfermedad en la cuadl la prevencidén es’ de

suma importancia. .. .-

Ademas se le incorpord a los padecimientos que.

‘aquejan a las mujeres, puesto que al estudiar el céncer

cérvico uterino se obtuvo informacién en la cudl el
abultamiento de vientre y sus dolores se remitieron a
enfriamiento, y posteriormente en 1los resultados del
Papanicolaou efectuados a estas mujeres, se observd que
padecian lesiones y que con medicamentos muchas veces

fueron eliminados.

Yo tenia dolores en el vientre, muy fuertes...
y dicen que es natural. Luego ya de casada,
tuve mis hijos y me iba yo a la barranca a
lavar la ropa de mi marido y de ellos‘pero
como ni de soltera me cuide de qu1tarme las
faldas mojadas, pues ya mds grande me'

crecié la barriga. Mi mamd me decia: "mira
pues, ¢;ya viste?, yo te lo dije pero‘nunca
me hiciste caso”.

Yo pense entonces que era enfrlamlento."Luego
Juna amiga me dijo que me hiciera la “prueba
del céncer”. En ése tiempo estaba una doctora
en el centro de salud. Mi amiga me explico
qgue una tenia que ir a hacerse 1a prueba,
luego vi a una sefiora que padecié de algo

en la matriz y se la quitaron, me dio miedo.
Fui a hacerme la prueba, como a los tres
meses me mandaron llamar y me dijo- la doctora

que tenia que-hacerme un examen en Jojutla

iiem = -——- —porque tenia llagas en la matriz y tenia otra

cosa, ya no me acuerdo bien que era. Ahi
tiene, que quede en manos de los dextores y
me dieron medicamentos hasta que me dijo que
ya estaba bien. Yo Pensando gque era
enfriamiento y era otra cosa. Pero enhoy
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(ahora) ya sé y me hago la prueba, aunqgue han
mandado puro doctor ahoy (ahora) y me da pena,
tiene 3 anos gque no me hago la prueba.

Aunque ya quilero ir porque tengo miedo de que
me caiga cancer.

(Martha, 52 afios)

.Las explicaciones de algunas mujeres giran en torno
al enfriamiento como parte de un- padecimiento que puede
prevenirse. Aunque, también al combinarse el abultamiento
del .vientre con el dolor se encuentran explicaciocones
acerca de lo “natural” de estos dolores. Una revisidn
previa en este caso, permitiria detectar problemas en la
matriz, lo cudl se logra graciés a la red social de esta
persona (en este caso, la amiga) ya que en el consultorio
dei centro de salud en Huautla se encontraba una doctora
y no un doctor en ése momento. Ademds, el conocimiento de

una mujer a la que se le practico una operacidén en la

‘cudl se le quita la matriz determina la decisién de

realizar el papanicolaou.

Pero del céncer de cérvix y del papanicolaou se
hablard en el siguiente capitulo, en‘esté’momento sbélo
resaltaré la importancia del enfriamiento.

El enfriamiento es un% malestar que puede ser

Aprevenido, al igual que diferentes enfermedades en las

mujeres. Es también, producto del trabajo doméstico que
realizan las mujeres y consisfe en una explicacién en el
cambio del cuerpo pero de igual modo puede generar
explicaciones en torno a padecimientos'que tienen que ver
con lesiones en la matriz. Lo que evidencia la falta de
conoc{ﬁiénfg del cuerpo que estas mujeres poseen.

En este contexto de padecimiento .§ alternativas

curativas, influyen las experiencias de la unidad
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doméstica, de vecinos, familiares o amigos. Pues son las
redes sociales las que fungen como informantes de apoyo
frente a enfermedades y padecimientos de carécter

fisiolégicos o populares.

4.3. LAS REDES SOCIALES EN TORNO A LA ENFERMEDAD

En Huautla las labores domésticas, son asignadas a
las mujeres®®. De este modo, las actividades que tienen
que ver con estas labores, tales como dejar a los niflos
en la escuela, asistir a juntas en esta, llevarles su
almuerzo, y cuidar de la salud de los miembros de la
unidad doméstica.

Son actividades que también realizan 1las mujeres. Al
respecto Menéndez comenta: '

“Dada la frecuencia de episodios de enfermedades es
siempre mayor en . nifios menores de- 5- afios, que en
cualquier otro grupo etario... y dado5&ﬁéila:estructura
del proceso productivo y reproductivb’: 130¢iobiolbgico
estd depositado, delegado, inclui&o en el rol
femenino/materno, - ha sido la mujer  en todas las
sociedades la que se hace cargo de los p;déeéos de auto-
atencién” (Menéndez,1990). ‘.f”"‘&f; I |

Es decir, la‘ encgrgada“'de la fﬁgyOf parte de las
actividades «que giran en torno““altﬂxproceso de -
salud/enfermedad y atencién es la madr:é;:.""Por lo que la

carrera del enfermo da.inicio en el hogdar y es aqui donde

——————--——1a madre~ détecta, decide dar- o no"$darﬁ;atenci6n al

médica en caso de buscar ayuda de un especialista.

58 Para mayor informacién véase el capitulo 2.




La alternativa médica, se da en funcién del malestar
y es ahi donde se manifiestan las redes sociales
alrededor de la unidad, especificamente alrededor de 1la

cuidadora de la salud, la curandera o la paciente.

4.3.1. LAS MUJERES Y EL CUIDADO DE LA SALUD

Al relacionarse cotidianamente con otras personas,
las mujeres conversan respecto a aspectos cotidianos
entre ellos, el cuidado de la salud.

Las amigas se ©proporcionan recetas entre ellas

mismas, en torno a la experiencia de alguna de ellas.

Yo pensé que mi nifio tenia anginas, lo lleve
al doctor y me lo inyectaron, luego le dieron
vitaminas. Pero ni asi se le quitaba lo
chiquion. Hace unos dias le lleve su almuerzo
a la escuela, gque me encuentro a mi comadre
me dice ella: ‘la veo triste comadre, (Qué
tiene?’. Ahi que le cuento lo de mi
muchachito y todo lo que le habian dado

y seguia malo. Me recomenddé a una sefiora

para que lo llevard a sobar. Al principio

yo no creia pero una es madre, fui a prbbar.
Mire, la sefilora lo sobaba y lo sobaba y

me dijo que tenia susto. Al principio yo

no crei que con eso se fuera a curar, dije
entre mi, ni los médicosw ora esta sefiora

me lo va a curar asi... ddndole sobadas

no creia yo. Pero al otro dia que se S
levanta bueno, me pidid de desayunar y estaba
con ganas, yo no crefa. Pero una ya duda
después. (Cinthya,27 afdos)

Las amigas, las comadres y las vecinas son parte

importante de las redes sociales con que cuentan estas

mujeres. Estas redes, son cruciales _en los cambios
<
biolégicos que marcan un ciclo y otro en las mujeres,

como la menstruacién, el embarazo, los cuidados del
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puerperio, y la anticoncepciédn. Incluso en enfermedades
propias de las mujeres, estas redes son de suma
importancia, ya que representan formas de conocimiento

respecto a problemas similares.

Mi comadre me dijo que me fuera a hacer la
prueba del cdncer (papanicolaou) y a

checar porque las cosas que yo sentia, ella
también las habia sentido y le dijo la
doctora qguistes en los ovarios. Ful porque
me entro miedo de que me pasara lo que

a ella. (Adelina,47 aios)

Las mujeres fungen como cuidadoras de la salud y en
los casos en que ellas son las pacientes recurren a las
redes para saber cuil serd el modelo médico que cubrira

sus demandas.

Cuando me enferme de cachana yo nd sabia como
se curaba pero mi mamd si y fue ella la que
me cuido y la que me curd. (Carmen,35afos)

4.3;20 LA F P

o
T B -

- .

Las madréé, hermanas O parientes constltuyen una red
fuerte, donde el enfermo encuentra ayuda economlca y
moral. El compromlso de la fanilia ‘es més fuerte que el
de los amigos, mientras los amlgos -anlman hacia 1la
consulta:de’un especiaiista. Cuando se hacen presente

las distintas enfermedades, la familia se constituye como

v wv w e v VU W WV VWV VWV V¥V V¥V VYV WV $ 9 8

apoyo para el enfermo.

~

'ﬁ—-———bm -~ cuando supe que estaba mal y me tenian que
e = ——— —=——— —— ——quitar la matriz, lloré mucho pensaba que
ya no iba a servir. Mi hija me ayudd ~
’ mucho, me cuido y me dio dnimos. E1Jl&
no cambio conmigo, yo fui la que camble.
(Grisel, 49 afios)
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Pero no sb6lo lcs amigos y parientes influyen en la
pusqueda de atencién médica. En mujeres casadas o con
uniones la pareja es la red de consulta y de apoyo.

Las mujeres solteras consultan a amigas y a la madre

_en primera instancia. -

Las redes sociales se constituyen como elementos
importantes en los procesos de salud, enfermedad vy
muerté. Por lo regular, las amigas y'vecinas constituyen
las redes a las que frecuentemente recurren estas
mujeres, aunque la familia también ayuda en el acceso a
distintos conocimientos. El1 papel de los parientes se
observa mejor, en el momento de hacer frente a los
padecimientos. Por lo que las distintas redes cumplen con
funciones diferentes.

Las redes sociales son importantes, ya que es a través
de estas que se realiza el conocimiento de los distintos
recursos para los diferentes tipos de enfermedades. Y
dicho conocimiento de las diféfentes alternativas médicas |
se realiza a través de las redes. Pero es convéniente
exponer las diferentes alternativas médicas existéntes e

e ....1a comunidad. L) . .

!

4.4 ALTERNATIVAS MEDICAS

En Huautla se cuenta con recursos médicos de tipo:

tradicional y occidental. Ademads de la automedicacidn que

se practica frecuentemente. A continuacién se describen

éstas tres formas. .
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4.4.1. LA AUTOMEDICACION

La automedicacidn se reliza a partir de la
experiencia adquirida. La mayor parte de las enfermedades
(gripa, diarrea, infecciones, etc.,).

Se practica a partir de la experiencia médica propia o
de otra péfsona. 'Se tratan de este rodo, enfermedades
Ccomo: gripas, diarreas, insolaciéﬁ, anginas, tos,
quemaduras leves, ampollas, hinchazén de pies, etc.
Estas enfermedades se atienden en la poblacién mediante
la automedicacién. : -

Para las gripas, fiebfes y diar;eas se recurren a
medicamentos como aspirinas, penicilina, eritromicinas,

sueros caseros, etc.

Me enfermé de la garganta, no podia tragar nada,
y me tomé las pastillas que la otra vez me dio
el doctor. Como a los dos dias ya me sentia
bien. (Natalia,47 aﬁos) ~

- "‘s

Al presentarse estas enfermedades en forma frecuente
entre los 1ntegrantes de 1la unldad domestlca,,se realiza
un control respecto a los. medlcamentos‘_gmpieados con
anterioridad. | <A,. «

Estos medicamentos, vuelven a ser ugédos ante la
aparicién de sintomas similares en las personas de  la
unidad doméstica. ,

Cuando se hace presente el padecimiento, se pueden

buscar dlferentes alternatlvas curatlvas o] blen 1gnorar

el malestar. En la unidad domestlca, en pr;mera.lnstanc1a

se encuentra respuesta ante el malestar existente, y se
e - .
determinan las alternativas curativas que se siguen.

Incluso aun ante la existencia de sintomas de alguna
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enfermedad, se puede buscar ayuda inmediata o no hacer

, . 9
caso de dichos sintomas.

Yo, a mis hijos, los curo en casa, cuando
tienen: catarro, tos , ya si se ponen mas
malos, los llevo al centro de salud.
Cuando tienen mal de ojo, empacho o cosas
asi se los llevd a mi cufada, que tiene
buena mano para que me los cure.
(Claudia,27 afos)

Cuando estdn con gripa, no les doy nada,
es bueno que saguen todo lo malo, sdlo
cuando les da fiebre les doy té,
desenfriol o la pastilla verde
(se refiere a la neomelubrina).

(0lga,38 anos)

"Por tanto es en la unidad doméstica, donde da inicio
la carrera del enfermo, el lugar donde se realizan las
detecciones e identificaciones de los distintos tipos de
enfermedades y doénde se realizan la decisidén y eleccidn
de las distintas alternativas curativas a las cuales se

recurrira.

Yo miraba a mi nifio malo (un nifio de dos
aflos), que no queria comer, que chillaba
mucho. Pensé que era gripa, pero no, el
nifio tenia mal de ojoy lo sobaron y le
pasaron un huevo, y asi se limpio y ya
comié otra vez. (Natalia,47 afios)

Si ante la existencia de sintomas no se presenta la
bisqueda de atencidén, respecto a los padecimientos

asintomaticos®® se observa en menor medida una. conducta

% Graham y Annette Scambler nos hablan acerca de «.]as conductas
comunes ante enfermedades sintomaticas y asintomaticas.

50 1ast, se refiere a "enfermedades Iceberqg" "para indicar el
hecho de que la mayoria de los sintomas no desembocan en una
consulta médica. ". Citado por Graham y Annette Scambler en: La
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preventiva.

Ya que es en la unidad doméstica donde se dan, "las
condiciones familiares gque determinan 1la carrera del
enfermo y el uso de servicios de salud”.
(Mercado,135:l993)61

Es también en ésta, donde se identifica la enfermedad
y donde se determina la no bisqueda o buisqueda de ayuda y
posteriormente, el especialista62 al que se recurre.

En Huautla, se recurre frecuentemente a los servicios
médicos de ambos tipos (tradicional, occidental®) Yy a la
automgdicacién.

En este ultimo caso, la mujer es la encargada de
hacerse cargo del cuidado de la unidad familiar. Es ella,
la que se hace cargo de ‘los procesos de atencién del
enfermo y también de 1la eleccién de 1las distintas
alternativas curativas. En los casos en. los que la
automedicacién no es suficiente se recurre a la medicina
ya sea occidental y/o alternativa. S

A la automedicacién y 1la medicina tradicional se
recurre en mayor medida.-En tanto, la mediciga occidental

a pesar de tener mayor preferencia en Huautla, se ve

a
S

limitada por factores socioeconémicos. " - :

enfermedad "Iceberg” y algunos aspectos de la conducta en el
consultorio. ( 1981:P. 43).
81 Francisco Javier Mbrcado.‘Famllla, Salud y Soc1edad, Unlver51dad

-~ de Guadalajara, CIESAS, 1993.

€ cuando hablo de especialista, me refiero a la persona que
realizard el proceso curativo. Llémese curandero, huesero,

partera, médico general, ginecdlogo, etc. .

6 Retomo los conceptos: medicina tradicional y medicina occidental
de Eduardo Menéndez . en: : s
Autoatencion y auto-medicacidn .Un sistema de transacczones sociales
permanentes. o
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4.4.2. MEDICINA TRADICIONAL

En Huautla, dentro de la medicina tradicional se
identificaron dos Hueseros que laboran todos los dias de
la semana y en horario indiferente, el cobro va desde $10
pesos. h »

Una Partera, que se ausenta por temporadas, pero que
realiza sus actividades en la comunidad, cobrando $80 &
mas dependiendo del tipo de parto.

Una curandera que realiza limpias, lee 1la suerte,
etc. .

~ Los servicios de 1los brujos se solicitan en el
exterior de la comunidad, en lugares como: Chinameca,
Huatecalco, Jojutla y/o Xoxocotla, entre otras
poblaciones. _

La medicina tradicional observa de manera integral al
paciente y su terapia tiene que ver con el total dei
cuerpo. Por lo que también constituye una practica que
alivia problemas mas alléd de los biolégicos y aungue
muchos pacientes no encuentren alivio inmediato, recurren
a éste tipo de practicas ] causa de la atencién que
reciben y el bajo nivel econémico que prevalece en el
lugar.

4.4.3. MEDICINA OCCIDENTAL: Medicina privada y
Medicina publica

Tomando la diferenciacién de Aguirre Beltran la
medicina occidental en Huautla se divide en dos tipos de
servicios: la medicina privada y pﬁblica.M*

“La medicina privada esta basada en la libre

empresa, de cardcter eminentemente racionalista y apegado
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al modelo bioldégico de salud. En tanto la nedicina
publica fundada en un modelo de salud comprensiva y
orientada al servicio social es administrada por la
Secretaria de Salud y Asistencia (S. S§. A).Organismo
especializado del gobierno federal,... La salud publica
en sus diversos capitulos es la esfera especifica de sus
actividades y su clientela la poblacién médicamente
indigente”. (Beltrdn,1986). . .

En el rubro de la medicina institucional se cuéﬁta
con un centro de salud que se ocupa dé~ dar atencién
basica. Y un doctor que acude dos veces por semana avla'
poblacién a dar consulta médica. El costo del servicio
es de $30 pesos ademds del costo de los medicamentos. La
atencién Que se-presta en ambos casos es basica.

Como se ha visto, en Huautla, existen diferentes
alternativas para distintos tipos de padecimientos. Sin
embargo, la medicina occidental resultéAinsuficiente para
la poblacién, ain mé&s en el rubrp de. la medicina -
preventiva. . . R |

Por lo que en el siguiente capitulo hablaremos de las
alternativas médicas existentes, las nociones acefca de
la prevencién del cancer de cérvix y.la forma en que se

observa y experimenta esta enfermedad.

]
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CAPITULO 5

CANCER CERVICO UTERINO . UN ENFOQUE
ANTROPOLOGICO

5.1. MUJER Y SALUD. EL AUTOCUIDADO DE LA MUJER.

-En el presente capitulo se toman las explicaciones de
las mujeres entrevistadas acerca de la forma en que ellas
perciben, previenen y enfrentan el <céncer cérvico
uterino. En éste capitulo se muestra como se resignifica
la enfermedad, y la forma en que la cultura influye en
dicha resignificacién. En este caso, se Eoma el cancer
cérvico-uterino como eje conductor'paraJefgéner la manera
en que se relacionan la cultura y la enfermedad. Pues es
en el orden sociocultural, donde se representa la’
enfermedad y por esta, que adquiere una forma particular
y unica de experiencia (Fitzpatrick,1984).

Los elementos cﬁlEﬁrales respecto al rbiry el género
influyen poderosamente en la bisqueda o no busqueda de
atencién, por lo que la actitud hacia la atenCién de la
salud se encuentra permeaé% en gran‘ medida de los
factores culturales y"soéioeconémicos' (Menénaez,1984).
Asi, el acceso a 1los recursos médicos vy los métodos
preventivos, no son factores aislados que determinen la
consulta ginecologica preventiva.

- —— = “El- proceso de definir la enfermedad y de buscar
———""ayuda esta influido considerablemente por una amplia gama
de  factores  culturales, sociales ¥  econdmicos”

(Fitzpatrick, p.13).
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Los elementos econdmicos, culturales y sociales, de
igual forma influyen en el proceso de salud preventiva y
en el uso de recursos médicos, llamese tradicionales o
institucionales.

En capitulos anteriores, observamos como el cuidado
de la salud en esta poblacidén es parte de las actividades
que realizan las mujeres (Menéndez, 1990). Lo que las
define como las cuidadoras de la salud. Pero, ;Qué sucede
cuando este cuidado de la salud es para si misma? ¢Cdémo
influye un contexto de crisis econdémica y demografica en
la busqueda de atencidn de las mujeres?. Estas preguntas
tratardan de ser contestadas en el presente capitulp.

| En Huautla, la mujer atiende 1la distribucién del
gasto familiar, la salud y tiene a su cargo las
diferentes actividades que tienen relacidén con la unidad
doméstica. Por lo que existe un desgastq en la salud para
ella misma. o ‘ ol

A nivel hutriciohal se'enéuentraiﬁhgﬁdéﬁigualdad‘con
respecto al varon, esta d1ferenc1ac1on ex1ste COmo parte

de su cond1c16n de mujer. )

“Una niiia, hija de madre desnutrida, va-'écumulando"‘
durante la vida su prqpla desnutr1c1on que se acentua con
la menstruac1én, los embarazos contlnuos y numerosos, la
lactancia de los hljos,'etc., todo ello agravado por las
pautas culturales que la ‘ubican en el ultimo lugar de
preferenc1a en la distribucidén de allmentos cuando éstosA
son escasos™ (Elid,p.105: 1988)

Ahora bien, si en el rubro basico de la allmentac1on

la mujer realiza una distribucién jerarqulca de los

® E1 segundo entrecomillado es de la autora




137

alimentos, poniéndose a si misma en el ultimo lugar de
esta Jerarquia, aun con mayer razén en la salud, danao
prioridad a los ninos y a los varones.

Por tanto, la préactica de la salud preventiva es

sumamente escasa en esta poblacidén, ademas hay que

‘agregar el caracter cultural de las concepciones acerca

de 1los genitales, lo que hace sumamente dificil 1la
practica del papanicolaou. Aunado a lo anterior, hay que
tomar en cuenta la crisis econdémica en que se encuentra
la poblacién y el pais en general. Por tanto, la falta de
recursos econdmicos obstaculizan aun md&s la consulta
ginecologica para la prevencién del céncer de cérvix.

Veamos puntualmente los factores que influyen en la
busqueda de atencién preventiva.

Los principales factores de riesgo del cancer
cérvico- uterino, se relacionan con los habitos sexuales
y con factores reproductivos en la mujer. Es decir, los.
factores de riesgo de cancer <cérvico uterino se»
incrementan cuando: El1l inicio de vida sexual activa se
da a mas temprana edad, ya gque esto aumenta la
probabilidad de mayor nimero de parejas sexuales.

De igual modo, la multigaridad, la desnutricién, 1la
anemia, y el tabaquismo constituyen otros faétores que
causan disposicidén para presentar problemas de cancer de
cérvix. ((Lazcano Ponce, et.al,1993)

Por lo que se expone a continuacién la siguiente
) -

’gréfica,.donde se muestra la paridad y la edad promedio

de las mujeres entrevistadas.

e
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GRAFICA 1

FUENTE: Elaboracxon propia a partir de los datos obtemdos en las
ﬂmevmuw e

Observamos que es en el tercer rango de edad, cuando

generalmente la mujer satisface su ciclo reproductor (30-

40 afios), y que es precisamente en este rango de edad en

que el cancer de cérvix se hace presente en forma

sintomatica. ..

?\.

Yo no tenia ni _1dea de lo que era la’ prueba del
cdncer pero una’ prima me dijo que me hiciéra la
prueba, como yo habia tenido anteriormente un
aborto y me atendieron en el centro de salud,
ahi [también me dijeron que me la hlciera para
que yo no tuviera enfermedades en mi “parte”
Segqui sin saber bien que era pero cada ano me
la hacia en el centro de salud de aqui o en el
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seguro (IMSS) de Zacatepec. Salia bien al
principio. Pero yo seguia con hemorragias, me
fui con un doctor particular y él me

dijo que era necesario una operacion cobraban
como §4,000 pesos, yo no tengo tanto dinero y
fui a reclamar al Seguro. Ya con los resultados
del otro doctor. En el seguro me operaron. La
primera vez que me hice la prueba ya habia
tenido un aborto y varias hemorragias.
(Grisel, 49 aifos) '

Aunque en los primeros afnios de vida sexual activa
(el promedios de la poblacién es a losl8 afos) existe el
conocimiento acerca de la prueba citoldgica y los riesgos
del céncer cérvico- uterino, es después de los 30 que se
efectiian dichas pruebas. Esto tal vez se deba a 1la
connotacién sexual que tiene la mujer como esposa y el
papanicolaou coincide con la llegada de la menopausia o
bien con sintomas tales como flujo fétido, hemorragias,
dolores, etc.

A continuacién, se citan casos en los cuales la mujer
realiza su prueba citologica (papanicolau) a partir de la
presencia de sintomas y cémo, en ausencia de éstos no se .

recurre a la préactica del papanicolau.

Yo creo que una debe i¥% a hacerse la prueba,
no, yo no he ido, yo creo que después. Una
vez fui y me la hicieron. Me casé y como no
me cuide, como a los 2 o 3 meses que no
regle fui con el doctor para ver si era
embarazo. Era un quiste en el ovario
derecho, me lo quitaron con medicina. Luego
volvi a ir; pensé que era el quiste otra
vez y ahora si era embarazo. Desde que me
“alivie de la nifia no  he vuelto a ir,
después me haré la prueba. Digo que como una,

no toma pastillas, ni me pongo inyecciones,
ni me puse el aparato pues no se me Ma de
desarrollar. {Cinthya, 22aiios)

No he ido al centro de Salud a hacerme la prueba,
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nunca he ido, sé que hay qgue ir porgue una
doctora que estuvo en el centro de salud me dijo.
En el centro no cobran pero lo que mata es la
pena. (Virginia, 27 ados)

Fui a hacerme la prueba, porque tuve hemorragia,
dolores que parece que iba a criar. Me salieron
“cositas” en mi parte (vagina). Fui al doctor
en Jojutla y luego a México al Hospital General
ahi me operaron y me quitaron la matriz.
(Graciela, 55 aifios) )

Las mujeres creen que mientras mds joven se vsea,
menos probabilidades se posee de “desarrollar” el céncer.
Este “desarrollo” del céancer se debe a los métodos de
planificacién familiar, a 1la voluntad divina o a 1la
herencia. A continuacién se exponen las diferentes
explicaciones de las mujeres, en relacién a la causalidad

del céncer de cérvix.

5.2. EL CANCER CERVICO UTERINO COMO ENFERMEDAD ICEBERG

Para la mayor parte de la poblacidén de"Hua'utlaj ‘las
condiciones asintomatico no requieren~ de cc‘ontrol médico a
diferencia de los padecimientos sintomdticos. En las
enfermedades que no provocan ‘malestar en forma inmediata
no se busca ayuda. Esto es aféo propio de 1las
enfermedades Iceberg (S_camblér & Scambler,1991). Por lo
que se catalogd al céancer cérvico uterino como una
enfermedad Iceb.erg..Ya que a pesar de que en algunos

casos existen hemorrag*iaé, flujos pestilentes u " otros

sintomas, no siempre se realizar& el papanicolaou, o 1la

consulta ginecologica.

-~

: <
La alusién negativa que se le confiere a la vagina

como érgano sexual, es lo que en muchas ocasiones inhibe
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la consulta ginecologica o el examen Papanicolaou.
-Ademés, la tradicién medica de “reparar” los dafios a
la salud y no a prevenirlos que se encuentra muy
arraigada en México, limita la consulta ginecoldgica
preventiva.
Aunque no es sodélo el escaso arralgo en Mex1co de la

salud preventiva lo que determina el acceso de 1la

poblacidén de estos servicios.

. También las creencias populares y las actitudes
diversas frente al cancer de cérvix, contribuyen a que no
se de ésta medida preventiva. Es decir, no sbélo 1los
aspectos biolégicos y médicos influyen en la busqueda de
atencién, sino que se desarrolla en una cultura que
influencia esta blisqueda a partir de sus constructos
soc1ales de genero y rol.

Las creencias en Huautla respecto al céancer tieneq
que ver con la muerte, con el dolor (operaciones,
quimioterapia) y la obscuridad. N

El conocimiento de las mujeres entrevistadas acerca
.del céncer cérvico uterino'se relaciona con lo opuesto de

lo bueno.

Es ‘negro, huele refeg ha de ser horrlble
(Cec.1.l.1.a 25 afios) : . S .

No sé como es el cdncer, pero me lo imagino

como morado © negro, apestoso como cuando

S © las cosas se descomponen. Es algo malo
' porque mata. (M_lrna,53 afos)

- =T U7 53 TLAS EXPLICACIONES DE LA ENFERMEDAD.

En Huautla, el conocimiento del cancer de cérvix,

tiene una asociacién inmediata con la muerte o con las
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operaciones de la matriz. El1 25% de la nmuestra
manifestd ignorar que existia el papanicolaou %
manifestdé nunca haber acudido al centro de salud a
realizarse una revisién de este tipo. La "prueba del

cancer"” como ellas le llaman al examen del
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papanicolaou, es una prueba que muchas de ellas decian

no haber oido mencionar antes a ninéﬁh doctor, pero
que sabian de su existencia por amigas, primas,
hermanas o vecinas. Sin embargo, aseguraron no saber
en que consiste, ni como se efectta. El resto del
grupo, asegura saber en que consiste, pero sblo el 25%
se realiza el Papanicolaou <cada afioc y poseen
conocimientos mas precisos respecto al céncer de
cérvix.

Las explicaciones del céancer en Huautla, desde

el

punto de vista de la poblacién femenina obedecen a las

3

siguientes causas.
5.3.1.POR CUESTIONES MAGICO_-I{_IT‘:LIGI'OSAS

Las nociones mé&gico/religiosas van acompafiadas de
explicaciones acerca de las enfermedades, a partir de
un acto que conlleva su castigo. Por ejemplo, si una

mujer da mayor importancia a su papelvde esposa que al

"de madre, serd castigada de una u otra forma, ya que

ser madre, es mas importante que ser esposa.

-

Las mujeres que se entrevistaron~“énh Huautla también

mencionaron, que el hecho de tener mds de dos parejas

provocaba enfermedades en la mujer, pero 1a asociacién se

daba a diferencia del discurso médico, en relacién a una
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forma de castigo divino por una conducta social no

aceptada.

Una mujer, se enferma de su parte
si anda con uno y con otro, pues
como cree que no, si una mujer no
debe andar de loca. Por eso luego
las castiga el Sefior con
enfermedades. (Guadalupe, 20 afos)

El cancer de cérvix es observado como un problema,
como un castigo divino por un comportamiento no adecuado.

La explicacidén social acerca del fallecimiento de
una mujer de la comunidad que muere a causa de cancer de
cérvix, se atribuye a cambios constantes de pareja, y a
un segundo matrimonio, donde se da prioridad al papel de
esposa y no al de madre, siendo el cancer un castigo por
tal comportamiento, ya que "primero se encuentran 1los

hijos".

Se puso re-mala la pobre, dicen que
sufridé mucho, es que no fue al doctor
porque dicen que su esposo se enojaba,
pero yo digo que ya era la de malas,
pobre sufrié mucho, es que Dios castiga
prefirié irse con el sefior (su esposo)
que gquedarse con sui.hijos, sino a lo
mejor estaria viva. “Natalia,47 afocs)

5.3.2. POR LA “HERENCIA”

También se dan explicaciones del céncer cérvico

-~-uterino-a causa de la herencia,

Yo, si me hago mi prueba de céancer,
porque me da miedo que me vaya a
caer en la matriz, que vaya a
hacerme mal,... Es que, es feo,...



w w w -w -w -w - - -

|

T v W v v

144

mi abuelo murid de cancer, lo tenia
en la cabeza, creo,... pero dicen
que es hereditario y me da miedo.
(Lucia, 35 anos)

La herencia tiene que ver con la idea de que miembros
consanguineo§ de la familia, hayan tenido céncer, o bien,
que hayan sido muy enfermizos. Las mujeres piénsan que
asi como se puede heredar el color de ojos, los rasgos
fisicos, también éstas enfermedades pueden ser heredadas.

En el discurso medico, el antecedente de enfermedades
como la diabetes mellitus, la hipertensién, el céancer
pueden predisponer al individuo en la adquisicién de
éstas enfermedades. Pero sin duda, el estilos de vida, la
alimentacién, el ejercicio, etc., 'determinarén la
incidencia.

Para las mujeres de la poblacidén, la herencia existe
y no hay nada que se pueda hacer para evitar las
enfermeédades que padecieron sus padres, tios, hermanos,
si han sido heredadas.

5.3.3. POR LOS METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR

3 :

El total ﬂdé las mujeres entrevistadas asociaron el
uso de métodos de planificacién familiar con efectbs
negativos para su salud. Un 70% de las mujeres
entrevistadas relacionaron el cé&ncer cérvico uterino con
el uso del Dispositivo Intrauterino (D.I.U).

Yo no uso el control (M.P. F.)
porque llama al cdncer.
(Soledad, 42 afios)

v o
Debido a las infecciones y el rechazo que provoca

en el cuerpo de algunas mujeres este dispositivo, se
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ha difundido la idea de que el uso de los métodos de
planificacién familiar, en particular el Dispositivo
Intrauterino (D. I. U.), provoca el desarrollo del

cancer de cérvix.

Dicen que los "métodos de control"
(se refiere a los métodos de
planificacidn familiar), que causan
cdncer, que se pone una mala,
ademds ;para que sirven?, si de
todos modos se embaraza una...Ahi
esta mi comadre que se le hizo otro
chamaco con todo y el aparato (se
refiere al Dispositivo Intrauterino)
(Claudia,27 anfos)

Estas mujeres piensan que el céncer se encuentra
latente y necesita un pretexto para hacerse presente,
en este caso, ellas creen que el Dispositivo
Intrauterino (DIU) ayuda a desarrollar el cancer en el

interior de la matriz.

A mi hermana le dio cédncer por, el
dispositivo (Dispositivo Intrauterino).
Se lo puso " porque ya no deseaba tener
familia y su esposo no sabia y porque no
le encontraré las pastillas su esposo se
lo puso. Le hizo mal y entonces, lo del
conducto con las puntas del dispositivo,
se le hicieron feo ... Ella se tuvo que
‘operar de la matriz. (Ana, 41 aiios)

o . 5.3.4. POR INFECCION

Lésr mujeres entrevistadas, suponen que debido al
. . ~.*
ejercicio de la sexualidad con diferentes hombres el

cadncer aparecera como castigo por la realizacién del
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acto sexual. Per en este caso, <l hcmbre es el gque se
encuentra enfermo y contagia & la mujer. La mujeres,
saben que existen enfermedades entre las mujeres de la
“zona roja”® de Jojutla y gque sus espcsos recurren a los
servicios de las mujeres de éste lugar cuando tienen
dinero. Por lo que muchas "de ellas tienen enfermedades

debido a las practicas sexuales de su esposo.

si una anda con uno y luego con otro es malo,
se enferma uno de su parte porgue es

delicada. (Guadalupe, 20 afios)

Una mujer que anda de loca se enferma. Una es
delicada y no es bueno que una mujer ande asi.
Yo digo que es como un castigo por no ser
buena. (Elizer,43 afos). '

En este caso, el contagio se realiza de mujer a
mujer, actuando como intermediario el hombre.

. §.3.5. POR BRUJERIA

En las dos formas anteriores enconéraﬁos a la pareja
involucrados en las explicaciones acefdi de las causas
del céancer de cérvix, aunque la responsabilidad y la
preocupacién del desarrollo de esta enfermedad hasta el
momento hayan sido para la mujer.

En las explicaciones que se dan se incluyen a 1la

pareja y a la “otra mujer” del esposo. Para éstas mujeres

la brujeria puede provocar el céncer y es el resultado. de

la rivalidad entre dos mujeres.

Cuando el hombre anda con otra« mujer,
aquella le pone una bolita de pelos (como

S En esta zona se encuentran las sexo servidoras.




.En ambos casos se da un tipo de brujeria
justifica por la rivalidad entre mujeres.

medio para realizarse,

los de bestia) en el pantaldn. E1 la
lleva a su casa y cuando la mujer (la
esposa) duerme, la bolita se pone en su
matriz, dicen que asi cae cdncer.
(Esther,57 anos)

Cuando el marido de una anda con otra, la
otra le pone una bola de pelos en la
comida, él lleva la comida a la casa y
como nos sabe que hay, deja que su mujer
coma. Asi da el cdncer. (Mirna,45 afios)
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que se

Sirviendo como

el hombre aunque este no lo sepa.

Lo cuédl quizd se deba a la fuerte rivalidad entre mujeres

por los hombres en la poblacidén, ya que cabe recordar que

la poblacidén emigrante es predominantemente masculina,

existiendo en la comunidad por tanto,

mujeres jovenes dque hombres.

"En ambos casos,

se descubre el “mal “ y se le atribuye a la otra

Una cuando se pone asi, enferma, no puede
caminar, no le dan ganas de comer... una
se cura cuando el curandero. El hace, que
vomité los pelos y le da a una tres

purgas y con eso sana. Una puede entonces
regresar el mal. (Mirna,57 afios) )

Una se cura cuando 1& pega a la otra mujer
hasta que salga su sangre, entonces sale

la porqueria y una se pone bien.
‘(Esther,53 aifios) ‘

la cura del cancer se realiza

mayor numero de

cuando .

mujer”

la causa de los padecimientos. La competencia es vaginal,

por que estas mujeres tienen la certeza que lo que las

hace atractivas a los ojos de sus esposd= no es sdélo la
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apariencia fisica, sino también la disposicién sexual.®
Si se observa, en los incisos que se reconoce el cancer
por infeccidén o herencia, se realiza una resignificacién
de los factores de riesgo del cancer cérvico uterino de
acuerdo con el discurso médico institucional. Y los
incisos. que se relaciona con. elementos de magia vy
brujeria se resignifican a partir de hechos sociales como
la rivalidad entre mujeres, la emigracién y los valores
sociales que circundan la sexualidad. En el primer inciso
con la explicacién racional de la medicina institucional
fundamentada en caracteristicas biolégicas, se realiza
una resignificacién de las causas que originan el céancer
con las creencias en torno a este por parte de las
mujeres.

Sin embargo, la falta de conocimiento respecto al
cuerpo Yy las enfermedades en edad reproductiva, asi como
las creencias en torno a enfermedades Iceberg dan origen
a una reinterpretacién fusionando las creencias que se
poseen con el discurso medico. )

Estas causas que ellas identifican, influencian la
busqueda de ayuda. ¢(Quienes son las mujeres que se han
realizado el papanicolau y que caracteristicas presentan
estas mujeres?, ¢Qué nmujeres recurren a medidas
preventivas tradicionales? y :¢Cudles son las que recurren

a la magia-Z.

5.4. ; QUIENES SE REALIZAN EL PAPANICOLAOU?

Los datos obtenidos en las entrevistas nos muestran

que las mujeres que se han practicado al ménos una vez el

€ para mayor informacién revisar el capitulo 3 ( Valores sociales,




~ presentan sintomas no tienen conocimiento acerca

papanicolaou, tienen las siguientes caracteristicas:

a través de alguna experiencia de un familiar,

1.
2.

vecino.

3.

Son mujeres que han percibido algun sintoma.
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Mujeres que tienen conocimiento de la enfermedad

conocido o

Mujeres cuya red social incluye a, doctores,

enfermeras o alguna otra mujer con previo conocimiento

acerca del papanicolaou.

De

A mi vecina le dio Cdncer y se murid yo
voy a hacerme la prueba porque me da
tentacidén que me vaya a pasar algo.
(Carmen,35 ainos)

igual modo, se observé que las mujeres

cuerpo y sus funciones e incluso su préactica de

que
del

aseo

tiene que ver con valores como .la moral y la vergilienza.

Siendo esta tultima . la que no 1les permite

genitales

papanicolaou. : v o ’

En mi casa no habia bafio, y nos bafidbamos
con ropa. A mi me guyedd la costumbre y se me
hace mala educacidén hablar con otras mujeres
de mi ‘parte’ (vagina). No creo que eso fuera
la causa de mi enfermedad, es porque asi lo
‘dispone Dios. (Sofia,47 aios)

tocar

y mucho menos acudir a realizarse

sus
el

Como se observa las redes sociales (amigas, hermanas,

madre, etc.,) pueden propiciar o inhibir la bilisqueda de

" consulta ginecologica. .

De las mujeres entrevistadas,

un 47% se ha realizado

un papanicolaou. Ya que no sdélo se encuentta la limitante

mujer y sexualidad).
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cultural, sino también el acceso a los servicios y 1la
calidad de los mismos.

A continuacién se muestran dos graficas. La Primera
presenta la incidencia de mujeres «que usaron los
servicios de Deteccién Oportuna de céancer fuera de 1la
poblacién ‘durante- 1995, y la otra se refiere al uso del

servicio durante los afios de 1992 a 1995 en Huautla.

PORCENTAJE DE USUARIAS DEL
PAPANICOLAOU FUERA DE LA COMUNIDAD
{1995).
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GRAFICA 2.
FUENTE: Elaboracién propia a partir de los datos obtcnidos en las entrevistas.
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GRAFICA 3

&
FUENTE: Elaboraci6n propia, obtenida a partir de las citologia existentes en el
centro de salud de Huautla, Morelos.

Durante 1993 existe un alto re;gistro de pruebas
citologicas. Esto quiza se deba a varios factores, entre
ellos, que ése afio en_ el acentro de salud hubo una
doctora. También, se hace publica la muerte de .una mujer

__de la poblacién radicada en Estados Unidos (U.S.A), a

- -causa del cancer cérvico uterino. Estos hechos incidieron

" en el aumento de mujeres que acudieron a la realizacién
del papanicolaou. : -

__En la grafica 2 se presenta la incidencia de el uso
de servicios en 1995 fuera de 1la poblgcién. La cual
representa un 42.% de las mujeres entrevistadas, y 1la

edad promedio de las mujeres que se realizaron un
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papanicolaou es de 38 afios.

Las mujeres que no se realizan la prueba representan
un 58% de la muestra cuya edad promedio fue de 41 afcs.

La busqueda de atencién por parte de las mujeres
implica una movilizacién a Jojutla, Cuernavaca, México o
Zacatepec, lo que - implica gastos-- de transporte,
alimentacién y consulta medica.

Por lo dque resulta mé&s dificil la consulta
ginecologica debido a la crisis econdmica que vive la
comunidad. El cuidado de la salud preventiva, afecta a la
familia en total, por los gastos que se realizan cuando
se llevan a cabo fuera de la poblacidn.

. Si las condiciones bésicas de alimentacién no son
atendidas en forma satisfactoria para las amas de casa.
La salud preventiva de ellas mismas pasa a segundo
término.

La préactica del papanicolaou abarca a menos de la
mitad dgl grupo estudiado, en tanto el 53% de 1las
mujeres se queda sin esta atencidén prevertiva. O bien
recurre a otro tipo de practicas preventivas que van de

acuerdo a sus creencias y valores.

5.5 MEDIDAS PREVENTIVAS DE LAS MUJERES

.—- . Las mujeres en Huautla asocian el hecho de tener

relaciones sexuales con las infecciones vaginales,
esta relacidn de suciedad proviene mads de una idea de
"pecado" respecto a la relacidén intima, que de la idea

de factor de riesgo a causa de un mayor numero de

parejas sexuales.
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En relacién al cancer, estas mujeres tienen la
creencia de que es algo latente en todo ser humano ¥y
por tanto hay gue prevenirlo.

Entre los métodos de prevenciédn se mencionan 1las

infusiones, tomadas como agua de uso.

cuando regresa del campo, mi marido
corta la hierba del cdncer y me la
trae: Yo la pongo a hervir y  me la
tomo durante 9 marianas en ayunas.
(Soledad, 42 anos)

También se utilizan lavados vaginales o© bafios de
asiento con hierbas, que se efectian cada semana © cada

quince dias.

o " Una se debe de cuidar...Se pone a
hervir romero y con una perilla, de
las de lavativas se enjuaga una por
dentro... Aunque también se debe una
lavar diario. (Soledad, 42 afios)
De igual modo, se habla de la efectividad del agua
Yy jabén como parte del aseo diario.
Para prevenir la brujeria no hablaron de ninguna
medida preventiva. "
Por otro 1lado, se recurre a la practica del
papanicolaou pero el servicio que ofrece el Centro de

T salud a las mujeres entrevistadas, no satisface a una

v parte de éstas. Un 40% de las mujeres del grupo
estudiado, consideraron .el servicio como tardado -e
ineficiente. ’

o -

Fui a hacerme la prueba al centro, luego me
avisaron que sali mal y me mandaron a

. o
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Jojutla. Ahi wuna sefiorita me hizo varias
preguntas y luego dijo que me iba a hacer
el examen otra vez. Sali bien de todo, no
tenia nada. Equivocaron los resultadcs en
el centro de salud. (Martha,52 afos)

Me hice la prueba en el centro. Se tardaron
como dos meses o0 mds en darme el resultado,
al mes de que fui a hacerme la prueba, ya
me sentia bien mala, tuve dolores fuertes
en mi vientre, sangre y ful con una doctora
en Zacatepec y me volvieron a hacer el
examen. A los dos dias volvi y me dijo que
andaba mal, gque me iba a dar medicamentos y
51 no sanaba gue me tenian que operar.

Me operaron y luego llegé el resultado del
centro, que estaba yo mal. Imaginase si me
espero, me muero. (MIrna,57 afos)

Ademéds del servicio ineficiente que experimentaron
estas mujeres, se encuentra la relacidédn médico/paciente.
Y es en esta relacidén donde se hace evidente el rol de
género.

La relacién médica de alguna forma crea una relacién
jerarquica donde el especialista es el doctor y el
paciente depende de éste. En la medicina institucional se
hace énfasis en el modelo biolégico, dejando de lado la
percepcién del individuo respecto a su enfermedad.

La medicina moderna se basa en la etiologia y los
sintomas presentados. En tanto, la medicina tradicional
ofrece una relacién menos jerarquica, dandole importancia
a la forma en que el paciente experimenta el
padecimiento.

Si el medico es hombre se da una doble relacidén
asimétrica e inmediatamente sale a relucir las
valoraciones sociales de las mujeres de la comunidad en
relacién al género. Independientemente del doctor que se

trate.
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Ya dilata gque no me hago la prueba... como
tres aflos. Pero es que me da pena y desde
hace tres afios no mandan doctora, sdélo
doctor y ni por mds, él es hombre y la
juzga a una. (Sara,41 afos)

i

En Huautla, 1las explicaciones se creaﬁ en tobrno al
cancer cérvico-uterino explicando la enfermedad desde
distintas angulos y dando paso a distintos recursos
respecto a las medidas preventivas. La falta de ingresos,
la relacién de género y los valores sociales hacen
dificil el acceso a la busqueda de atencién, Lo cual
obstaculiza la Deteccién Oportuna de caéncer. Y hace
viable el uso de plantas medicinales para prevenirlo.

La centralizacién de reéursos médicos
institucionales, la calidad del servicio médico, y la
escasa informacién en torno al cancer de cérvix se
obsegrvan como un obstéculo ﬁéra prevenir.esta enfermedad
o detectarla antes de causar lesiones ep;iég mﬁjefes, la
mayoria de las mujeres presenta las iesionés después de
los 35 afins, sin embargo las complicaciones se fueron

presentando tUiempo atrds. A wior

La deteccién que no Se realiza en” forma- oportuna
N { , .

conlleva futuras complicaciones que de no tratarse,

pueden llevar a la muerte a causa del céncer de cérvix.

" 5.6. ;COMO VIVEN LAS MUJERES LA ENFERMEDAD?

-~

. . ‘) R
Como se observd en el anterior apartado, existen

diversas explicaciones en torno al céncer cérvico-
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uterino. Pero es precisamente, a partir de ésta
experiencia que las mujeres recrean y viven la enfermedad
de distinta forma.

Durante el trabajo de campo un 20.5% de la poblacién
estudiada presento problemas en la matriz y sélo un 10%

presento céncer cérvico-uterino.

wo W W

Son estas ultimas, las mujeres que narraron sus

-

padecimientos. Para tal efecto, se muestra como vivieron

las mujeres su enfermedad.

5.6.1. LA “PRUEBA DEL CANCER”

La mayor parte de las mujeres, acuden a realizarse la

prueba del papanicolaou porque ya se han hecho presentes

algunos sintomas. .

Yo habia oido del cdncer de la matriz,
pero nunca habia ido a hacerme la - "
prueba...Fui con el doctor porque

tuve una hemorragia fuerte y hasta ahi

supe que estaba mal...Me tuvieron que ’ ,
quitar la matriz. (Maritza,55 afos), ~ e D

- - - - 4

R

Habia escuchado hablar de la prueba del 0
cdncer. Pero yo no sabia bien que era...

Un dia, me di cuentaa‘&:e‘mi flujo olia-

retefeo y comencé a. sangrar cuando .. ...
todavia no me tocaba mi mes. Me asusté

'y fui al doctor ...Ahf me enteré que

estaba mal, me tuvieron que gquitar la

_matriz. (Milagros,46 ailos)

LT _Aunque existen otras mujeres que atn ante la presenc1a de
— ‘estos ‘sintomas no recurren a ningin tipo de servicio.

L

. R
He tenido como hemorragias, sé que no
esta bien que este asi. Nomds que me
da mucha vergiienza ir con el doctor.

w W w w w w W W w
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Y no sé con quilen ir para curarme.
(Lucila, 40 anos)
Para las usuarias y no usuarias de servicios medicos, lo que
impide la consulta medica es la pena, la verglienza y el

desconocimiento de la relacién entre los sintomas que presentan y

el cancer de cérvix. Pero también, se presenta otro factor que

contribuye a inhibir la consulta ginecologicé, el esposo.

Es dificil que un hombre quiera que a una
mujer, la vayan a ver asi nomds, si no
tiene nada. Aqui los hombres no dejan que -
una se vaya a atender. hay algunos que -
entienden y dan permiso, pero otros no”.
- (Sara,41 afos)

Existe por tanto, toda una carga cultural alrededor de la

consulta ginecologica. Donde se torna dificil, aun en mayor medida

cuando no se hacen presentes sintomas que la justifiquen ante el

esposo.

5.6.2. EL DIAGNOSTICO

Para eétas mujereg( cuando se les éiagnosticé el
céancer de ggryix, encontraron explicacidén en causas como
la “voluntéa; divina”, el “cQstigo~’divino". Y viven la
enfermedad de ésa forma, aunque la primera reaccidén de es

el miedo. .. - .

S Cuando supe que tenia que operarme, me dio
miedo, recordé a una sefora que tuvo cdncer
en la matriz y muridé. Me sentia desesperada,
pero el doctor me dijo que me iban a quitar
_la matriz y no tenia que pensar que me iba a
morir. Yo no queria que me quitaran la
matriz, porque eso es lo que la hacdesa una
mujer...El doctor dijo que no habia otra
cosa que hacer. Me operé pero siento que ya
no es igual nada, estoy hueca.
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(Milagros,54 afios)

Después del diagnostico, las reacciones pueden ser
distintas, pero en su mayoria se clasificaron en dos:

resignacién y fatalismo.

5.6.2.1. RESIGNACION - .

La resignacidén generalmente consiste en pensar que fue la
“voluntad divina” ' ‘la 'que hizo que se presentara la

enfermedad. Por tanto, las mujeres lo toméﬁfcomo parte de una

: AT

Yo tuve que operarme, no fue cdncer, aunque si
lo dejé, si me podia pasar mds. Me cayd de
sorpresa la enfermedad, pero una se_.resigna y
acepta la voluntad de Dios. (Adelina,47 aﬂos)

.vr‘-\ Pl - =

i~
X

“prueba” que se les ha impuesto.
P q h

o

Aunque,‘estas mujeres tamblen estan consc1entes que en las

enfermedades no sélo 1nterv1enen la voluntad divina, sino el

descuido propio.
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31enten que plerden algo més que la ma riz,;pierden su esenc1a
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miedo cuando me dljeron que me - 1ban a qperar.~

|
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Tenia desconfianza, porque es algo ‘Que es tinico -
'para las muJeres,:una ya no qued% igual. Te
,dejan como Vacia y te quitan lo ﬁnlco de valor
gue como muger se tlene. (Elba 58'5305)

Lz E—\—.f\

Para estas mujeres, 1ncluso el escaso ‘placer que obtenian
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en las relaciones sexuales , se observa de distinta manera.

Cuando me iban a operar, yo decia que no iba a
servir para nada. Iba a tener relaciones y yo
decia que ya no seria lgual...Antes me sentia

a gusto, no digo gue mucho pero me sentia bien.
Pero ahora ya no. No siento nada, la

doctora dice que es psicoldgico ésa frialdad

‘en las-relaciones. (Grisel,49 aiios)

Las mujeres con cancer de cérvix creen que las
enfermedades son producto de algun castigo que se les

asigno por alguna conducta.

Es un castigo esto, es dificil. muchas mujeres
dicen que no se siente nada, que todo es
igual. Pero esto es un castigo.

(Grisel, 49 afios)

En ambos casos, la enfermedad es percibida como un
agente externo, siendo Dios el encargado de designarla.
Aunque - la manera de. hacer“.frente al padecimiento es?
distinta. s S _

faraulas f;talistas y las que se resigman : a “sufrir”
la enfermedad,.basar pof periodos de angustia, miedo y
dolor son parte del proceso.‘ de la enfermedad. Pero 1la
postergacién del sentimiento de dolor, es‘{o que marca la

diferencia.

if&to;lé enfermedad, cada grupo lo asimilé de distinta forma,

y cada grupo puso en marcha el bagaje cultural que poseia.

"

E=s

]

7" Se muestra asi, como a pesar de que en_ ambos grupos se
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CONCLUSIONES

Los servicios de salud en la estructura social, no
determinan por si solos el estado de salud de 1la
poblacién. )

Las variables como: desarrolla econémico, clase - .
social politicas sanitarias y factores culturalés
1nfluyen considerablemente en la salud de la poblac1on.

El  cancer cérvico-uterino es una ) enfermedad
multifactorial que afecta a las mujeres Yy son
precisamente varios de estos factores los que encuentran
su explicacién més alli de los aspectos bioléglcos. ;

"Pese a los esfuerzos de diversas’ 1nst1tuc1ones»
(I.M.s.S, I.S.S.T.E, S.S.A, entre otras) para dar mayor
cobertura a : los programas® de Detecciédn Oportuna de’

Cancer, el incremento de los casos crece dia a dia. BRI

o “En - ‘México~ el céncer --cérvico- -utérino'l 'y mama¥ic s

representa dos de las. pr1nc1pales causas dehmoftalldadggg%
las mujeres."La tasa de" mortalldad es’ de 82'8% muertes
por cada:100- ‘mil mujeres:?Diariamente mueré'? 8"

por este mal” (Lagunes,lQQTbac

--Mﬂrpoblac1ones pequefias “h ’»81do sumament "5”‘escaso.‘»El,.,T

porcentaje de usuarlas del serv1c1o no llego al 50% de. la

.

Poblacidén . es;udlada. Y ‘en Mex1co la cobertura en.mla :
Deteccién Oportuna del Cancer es menor al’ 20%.°

En los précesos de salud y enfermedad™Se distinguen

67 Lagunes, Lucia . Doble Jornada, México, 1997.
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la influencia del contexto econémico, las relaciones de
género existentes en la poblacidén, el entorno fisico,
social y cultural.

Cuando se habla de la influencia de la cultura en la
_enfermedad, se esta hablando de actos que se encuentran
cargados de un fuerte significado cultural. Factores
culturales como, la edad, el género, la clase social, 1la
etnia, etc., influyen en las concepciones de la
comunidad, por lo que cada poblacién y cada subgrupo
posee una forma de “vivir” la enfermedad. Sin embargo
las diferentes concepciones coexisten en la comunidad y
pueden usarse en diferentes situaciones unas u otras..

' En México, los casos de cancer de cérvix han ido en
aumento. Lo cudl nos habla de una deficiente deteccion de
casos de Cancer de cérvix. Dicha deteccién, nos remite a
explicaciones més alld del contexto biolégico, buscando _
explicaciones - en las cuales se tomen- en cuenta los;
aspectos que circundan el contexto en que se desenvuelven
las mujeres. Enfatizando aspectos culturales, sociales,

© . econdémicos y psicolédgicos.

El presente trabajo intenta abrir espacios de
discusién en torno a la salud, la busqueda de atencién y
- la influepcia de los valores sociales. Asi como mostrar,

las distintas practicas sanitarias en 1la . poblacién

-vestudiada, la forma en que experimentan el céncer de
cérvii. También, se explord la. experiencia de " 1la
" “énfermedad”y los ciclos bioldégicos que son padecidos.
"como “malestares” y que forman parte de ser mujer en esta
poblacién. Finalmente, se observa la™+forma dolorosa

también en que éstas mujeres perciben, previenen y viven
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- relaciovnado con los*‘hébltos »sexualesl; B

" mujer, se ven obstacullzadas. £l '*;héAfﬁu”‘”
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una enfermedad como la del céancer cérvico-uterino.

Las enfermedades gque se asocian con la muerte y la
zona genital en Huautla (S.I.D.A, E.T.S, C.A.C.U) son
percibidas como una forma de “castigo” para purgar los
actos desaprobados socialmente.

Es decir, las enfermedades que aluden arlos_genita%gs,
constituyen parte de los temas ocultos que se refieren‘a
la enfermedad més alléd de ésta, se conciben también como
una desgracia acaecida por una conducta - socialmente
vergonzosa. Por tanto, las préacticas 'preventivas;éque
1nvolucran el ano y la vaglna* son observadasa:COmo
practicas andémalas y contienen inherentemente: lasnldeas
de pecado que se da a partir-de las concepciones en torno
a las valoraciones sociales y la moral religiosa . que
impera al interior de la comunidad. -+ .- oaif «f i

De acuerdo cdn los resultados obtenidos en estudios
ha *

on factorig -

de caracter ep1dem116g1co ‘el cancer: de: «cérv1x se;,

= H
reproductlvos en la mujerg(tazcano y~colaboradores,1993)

‘amlento en.torno a los hébitoé

Lo cudl implica un cueit;

i@ kN

sexuales de estas mujéres. Asi como unc{moque con'lo

valores’ que la poblac16n manlflesta. Las*noc1d"q

virgen “1nmacu1ada”,zzx§La v1r111dad~, honrosa”'

“Maternidad 1nmaculada . se. muestran- como: representac1on

ideales existentes en 'l_chomunldad~~ Por lo ‘que,.

practlcas que - hagan patente la cond1c16n" 'sexual de la

® 0 VU 9 9 VUV VW VVUYU UV WV VG

La deteccién oportunax de céncer” en: este poblacién
posee: una estrecha relacidn con las relac&ones generlpas

(entre hombres y mujeresrfy-por tanto, . con. el entorno
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cultural.
En este caso, el cuerpo es concebido en funcién del
“otro” llamase hijos, esposo, padres, hermanos, etc. Y es

precisamente esta funcidén 1la que puede propiciar o

1nh1b1r 1a consulta ginecologica. La informacidén que se

difunde acerca del <céncer de _cérvix, ignora las
relaciones genéricas que se establecen en la unidad
doméstica, en i;'comunidad;y en la vida diaria. Y esto
implica que no se involucra a ambos géneros en el proceso
de Deteccién Oportuna de Céncer, cuando de hecho es en
muchas ocasidnes, la pareja 1la que determina 1la
pertinencia o no de un Papanicolaou.

Esto conduce a reflexionar respecto al acceso de 1la
informacién del cancer de cérvix. Esta informacién atane
“sélo a las mujeres”. Sin embargo es importante
involucrar a ambos géneros. . S

En los casos que se detectdé céncer cérvico—uterino;
una 1nformac1on acerca de la 1mportanc1a de 1la Detecc16n
Oportuna de Céncer, hubiese 1mped1do +a r1las - mujeres
enfrentarse a una serle de sucesos dolorosos, IR

El conoc1m1ento de esta enfermedad en Huautla y su
intima relac16n con los v%lores soc1ales en torno al

sexo, nos remiten al . T;onoc1m1entoﬁ;,51lenc1oso del

ST

‘cuerpo. Generalmente es el desconocimiento acerca de su

funcionamiento  biolégico, lo que.. impera, en el

conocimiento a esta informacién. El1  hecho de que se

desconozca— el - funcionamiento bioldgico- del . cuerpo, nos
habla no sdbélo de prohibiciones y desconocimiento de
este, sino también de valores sociales "¢ de la educacién

que las mujeres estudiadas poseen. Es decir, nos habla no
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s6lo de las condiciones en que viven estas mujeres, sino
del acceso a los servicios que tienen.

La poblacién estudiada en Huautla posee un nivel

promedio de segundo afio de primaria. Por lo que, las
explicaciones en torno al cuerpo, se observan como una
forma de acceder al conocimiento de si‘mismaé.
El cé&ncer es concebido como un “castigo”Aque se muestra
en el deterioro fisico e impide a la mujer el
cumplimiento del rol Que-ée le ha asignado socialmente:
la reproduccién. h

El "castigo" y "la culpa" son maneras de explicarse,
dar significado, sentido "y légica a‘lé‘eﬁférmedad.>Uha
enfermedad, como el céncerfdé5cérvix;“ﬁhaVOperacién, la
quimioterapia son formas de expiar ésa culpa y- ese-
castigo, aunque el dolor continte, atin después de los

tratamlentos u operaciones realizadas a causa del céncer

L - 1'

T gk 4_',‘ R

cerv1co “gterino. = = iTmmIooniaR

Entre los obstéculos para reallzarse el papanlcoléou,

;t N
L 5

e g
las mujeres aludleron a las percepc1ones ‘negativas de las

Sy

relaciones® médlco(hombrgggpac1ente(mujery5'“

los espogbs para realfZzarse:“el examen;"w a

- ;‘ It

serv1c1os de salud, enﬁre ‘otros

Asi mismo, "~ las condic1ones de v1ﬂa'en la poblac16nff

_la _ cultura,__sus concepc1ones 'acerca. de 1a salud y"

enfermedad, 'y aquellas;’que tengan

proceso, se®manifiestan eén: '1a busqueda de atenc16fx. de :

servicios de salud que las satlsfagan. Nt

Por 1lo - que - se.” Buséan - alternativas* médicas * que

- I

respondan a su légica'¢6tidiana. S B
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La existencia de un brujo, hechicero y curandero
constituye una necesidad social, «cuya existencia se
valida ante la relacidén médico-paciente que no satisface
los requerimientos de este ultimo.

En magia y oraculo, Evans-Pritchard observa que el
oraculo deéigna como causante de los males a las personas
cercanas al individuo. En Huautla, esta explicacién se
torna valida, aungque si bien aqui no es el oraculo el que
determina quién ha causado el dafio, si lo determina el ’
brujo(a) . T

El brujo encuentra explicaciones con la gente que
forma parte de las redes sociales de las mujeres y se
resignifica la emigracién,?toméndola como punto para la
constante rivalidad de las mujeres por lo; hombres que se
quedan en la comunidad, que se vale de cualquier medio
para atraer a la personas deseada.. Dando. asi, una
expllcac16n que va de acuerdo a las circunstancias queq
vive la pobla016n 1% déndole .un sentldo léglco a éstos
hechos cotldlanos._ e - “;.*3'

El argumento de los brujos y/o hechlceros,<se -aleja de
los elementos bloléglcos y c1rcunda al céncer cérvico-

A

uterlno de elementos maglcos que tienen que ver con el

mundo cotldlano del enfermo. /ﬁ’

Se observa entonces, la magia como parte de -una opcién

-médica, que responde asi, a sus. nece51dades flSlOlOglcaS

y les proporciona una, explicacién del orden social

" existente. e

P

"~ Pero el hechicero, brujo y el curandero no existen
s6lo por una mera necesidad social. ExiSte también ante

la imposibilidad econémica de 1la mayor parte de la
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poblacidén para cubrir los gastos médicos. Los curanderos
son necesarios para resolver problemas de salud en
contextos sin muchas opciones de servicios médicos y sin
recursos econdémicos.

Menéndez, nos dice que el fortalecimiento de 1la
medicina .popular tiene una relacién directa con el nivel
econdmico de la poblacidén , asi como, con su cultura.

Es el uso recurrente de estos servicios lo que nos
habla de una situacién econémicamente pfeéaria en 'la
poblacién.'Aﬁn siendo Huautla una de las poblaciones con .
mayores servicios en la Sierra. Lo cuil muestra, las
condiciones  de pobreza que se viven en diversas
poblaciones de Morelos, ‘aunque é&ste ‘sea uno de los
estados con mayores recursos’éconémicos,. o )

En Huautla, el numero de usuarias del- servicio de
Papanicolaou es mayor al numero de no usuarlas, las no

.A*A,c o

R
usuarias de’ este‘serv1c1o encuentran una respuesta a sus

I

m

padec1m1entos ‘en”otras alternailvas médicégs i
’kx.g,w‘t(‘ 4 o

Por otra parte, es pertlnente tocaf el tema de 1as A

practicas’ sanitéYlas en ei pais chhas %iégg se ven

.

sujetas a’“das politlcas - anitarlasf que'ﬁabordan la .

ﬁ?cérviéouteri

problemétlca ‘de la atenc16n 6? cénce»

desde el n1ve1 de la atencién prlmafia

3 1a“ salud.
Aungque debldo a ‘otras prlorldades en égfé'nlvel (tales

_como . las<_campaﬁas de" vacunac1on) no - se favorece a

A aquellas enfermedades que pueden ‘ser detecfadas medlante

practlcas preventlvas. Ademas, ‘que en “El1 modelo medhco

predominante 'égf la terapéutlca (curéciéﬁ) “? “no la
prevencién la - que a ‘nivel” presupuestafio ‘se ve-

favorecido.” (Aguilar,1991). SR Soho o
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Aunado a esto, la calidad del servicio que se ofrece
en Huautla resulta insatisfactorio por parte de las
usuarias respecto al servicio que se presta en la
comunidad. Estas experiencias negativas, influyen en la
incidencia del uso del servicio. Ya que una experiencia
negativa de una mujer respecto a este servicio,. inhibe la
deteccién oportuna de cancer. Y es poco probable que
ésta misma usuaria insatisfecha regrese a menos que
presente alguné complicacién posterior.

Existen mujeres no satisfechas con el servicio que
recurren a los servicios de otras cbmunidades. Sin
embargo, la muestra .de la comunidad escogida, posee un
nivel promedio de segundo afio de primaria. Por ld cual,
no sélo se observa en ellas la restriccién a el acceso de
recursos educativos, sino en general a 1los recursos
ﬁédicos, alimenticios y econdémicos que influyen en la
‘préctica sanitaria. . ' CoL
B Por otra;parte, los. casos de lesiones severas que se
~-_remiten a_ Jojutla muchas veces prefiéren’ abahdonar‘ el
. tratamiento }temporalmente . para prpbar otro _tipo de

recursos, .ya dque su economia na les permite estos
constantes viajes. _\ o 7»;
- ~ Sea po;'el acceso a los recursos, por las'politicas
- “sanitdrias, por las creencias y hébitos de estas mujeres,

——_._ pero..la deteccidén oportuna de céancer aln sigue siendo

deficiente en la poblacidén estudiada. . .

== 7 7 En Huautla, se encontrdé mayor nimero de lesiones que
" "casos de cancer de cérvix, pero tomando en cuenta la edad

de las mujeres con lesiones (20 a 35.:¥hos), se puede

detectar un mayor numero de cancer cérvico uterino en
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pericdos posteriores, sino se realiza un seguimiento
adecuado de estas mujeres.

Los servicios médico resultan ineficientes para 1la
poblacién de estudio, aun cuando se cuenta con un
servicio "permanente" (como el centro de salud), ya que
los examenes citologicos son enviados a Jojutla y tardan
de dos a tres meses en darse los resultados, tiempo en
que dejando una eXxXperiencia negativa en cuanto a la
eficiencia de los servicios medicos, 1o que impide’ que
las mujeres regresen a realizarse exédmenes de caracter

preventivo como el papanicolau. . - w2l

Ademés los- médicos residentes que permanecen en la

comunidad, no siempre poseen conocimientos "con los  que
logren manejar los padecimientos de sus pacientes, por lo

que en muchas ocasiones se pueden incurrir en “errores

médicos” que quedan en la memoria; colectlva de la

S

e R - ,,,-,.;_‘,,,:
a7 . < PN . ety

poblacién. . - L

Por “"tanto, la falta de recursoss»econbmlcos de la i

R L

poblaciéh, el ~acceso ‘a’ la'” 1nformac16n, los valores

soc1ales .y~ la.deficiente’ calidad der“serv1c1o médch én

Huautla . obstaculizan 1la. deteccién oportuna de céncer'

cérvico -uterino.
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RESUMEN

El presente trabajo aborda 1la experiencia de 1la
enfemedad en Real de Huautla. Tomando como problema al
cédncer cérvico uterino, ésta una‘enfermedad curable si se.
detectada en forma oportuna.

El cancer de cérvix es una enfermedad multifactorial,
la mayoria de estos factores tienen relacidon con los
estilos de wvida, por tanto, incursionan el &ambito
cultural. Es ©precisamente la cultura, la que da
significado y sentido a la enfermedad.

El sblo hecho del conocimiento de la enfermedad, no
necesariamente propicia la busqueda de atencidén medica. Y
por tanto, es importante la investigacidn en

explicaciones que vayan mas alléd del campo biolégico.




ANEXOS



?

1 Hoja1

cnica: Observacion | Febrero de 1995
MUNID HORAS V | VIE N D A TI ERRA REC. DE SALUD ACTIVIDAD PRODUC1

Bejareque  Adobe Tabique Riego Temporal ~ Occidental  Tradicional
chitlan 4 10 40 Si S.SA Agricultura y ganaderia
autla 15 Orillas de c Centro,Cl yZm Si S.SA partera,hue Agricultura,ganaderia,p
axtla 2 las cocinas 15 Si . Agicultura,ganaderia,cr
ilamula 3 10 20 Si Agricultura y ganaderia
ncho Vie 4 5 20 5 Si Agricultura, pesca y gai
intiopa 4 20 15 Si Agricultura
chipala 2 6 10 Si S.SA Agricultura y ganaderia
iviendas contruidas con Piedra CI= Calles laterales

Zm= Zona Minera

ite: Elaboraci6n propia a partir de observacién directa.
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ANEXO 3

‘Escolaridad Numero Hoja1
de Hombres

Primaria 83

10.Secun 14

20.secun 13

30.Secun 17

Niumero de Hombres

30.Secun

13% ~ o
20.secun ot

10%

Fuente:Elaboracion propia con los datos proporcionados en las

entrevistas por parte del personal docente.

Escolaridad Numero

de Mujeres
Primaria 62
10.Secun - 12
20.Secun 16
30. Secun 14

Namero de Mujeres

30. Secun
13% 0%

20.Secun
15%

12%

" Fuente:Elaboracién propia con los datos proporcionados en las

entrevistas al personal docente.
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. QUE ES LO QUE SABE, QUE MEDIDAS PREVENTIVAS PRACTICA?.
¢ CONOCE A ALGUIEN CON ESTE PROBLEMA?.
¢ SABE USTED ALGO ACERCA DE LAS INFECCIONES VAGINALES?
;. TUVO O TIENE UN PROBLEMA DE ESTE TIPO?.

EN CASO DE QUE LOS ENTREVISTADOS ACCEDAN. SE PROCEDE A
REALIZAR LA GENEALOGIA.



w A\ 4
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w

Analfabeta
12
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ESTADO CIVIL DE LAS MUJERES ENTREVISTRBAS

Soltera C. Civil Ambos

17 1

C. Iglesia Union libre

23

Edad

Unidn libre

C. Civil
Estado civil

Soltera C. Iglesia Ambos

Fuente:Elaboracion propia a partir de los datos obtenidos en las entrevistas.

NIVEL DE ESCOLARIDAD DE LAS MUJERES ENTREVISTADAS

Lee Prim. Incom Prim Compl Sec.comp  Sec.Incomp
4 17 10 3 3
Sec. comp SeC-Lo0MP Anatfabeta '
6% 6%
24%

Prim Compl
20% g

Prim. Incom
36%

Fuente: Elaboracién propia a partir de los datos obenidos en las entrevistas.
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ENTREVISTA GENERAL

NOMBRE.

EDAD: OCUPACION:

MIEMBROS QUE INTEGRAN LA UNIDAD DOMESTICA.

OCUPACION DE LOS MIEMBROS DE LA UNIDAD DOMESTICA.
CONTRIBUCION AL GASTO FAMILIAR POR LOS MIEMBROS DE LA U.D.
ESCOLARIDAD: ESTADO CIVIL

RELIGION

¢ CUANTOS HIJOS TIENE USTED?

¢ CUANTAS PERSONAS VIVEN ACTUALMENTE EN LA CASA?
¢ CUANTAS PERSONAS SE ENCUENTRA ACTUALMENTE FUERA DEL

HOGAR?

TIPO DE PROPIEDAD: RENTADA __ PROPIA ___ OTROS_ -
CUARTOS_ ___ COCINA_____ PISO BARO .

LUZ AGUA BASURA ANIMALES
DOMESTICOS

INGRESOS POR MES "

¢ SE HA ENFERMADO ALGUIEN EN LOS ULTIMOS SEIS MESES?

¢ COMO SE CURA CUANDO SE ENFERMA? ¢(ACUDE AL MEDICO O SE
TRATA EN CASA O CON ALGUN OTRA PERSONA?

¢ COMO SARE QUE UNA PERSONA ESTA SANA?

¢y COMO SE DA CUENTA QUE ALGUIEN ESTA ENFERMO?

¢ CONOCE LOS METODOS DE PLANIFICACION FAMIQ}AR?

¢ HA OIDO HABLAR DE ELLOS? ( APLICARSE EN CA;O DE QUE LA
RESPUESTA A LA PREGUNTA ANTERIOR SEA NO).

¢ HA OIDO USTED ALGO ACERCA DEL CANCER CERVICO UTERINO?

¢SABE USTED ALGO ACERCA DE EL? ( en caso de respuesta

afirmativa aplicar la siguiente pregunta).



ENTREVISTA GENERAL A PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD EN
LA COMUNIDAD

1. ¢QUE CARACTERISITCAS TIENE EL PROGRAMA DE CONTROL DE
CANCER CERVICO UTERINO ?

2. ¢COMO CONSIDERA USTED LA PARTICIPACION DE LA POBLACION
EN ESTE PROGRAMA? CONFRONTAR CON LA RESPUESTA DE LAS
SOLICITANTES DEL SERVICIO.

3. ¢QUE CARACTERISITCAS TIENEN LAS USUARIAS DEL PROGRAMA DE
CONTROL DE CANCER DE CERXIC.

4. ¢COMO REPRESENTARIA USTED PERFILES DE USUARIAS EN ORDEN
DE LAS QUE MAS ACUDEN A CONSULTA A LAS QUE MENOS ACUDEN?

5. SEGON SU PUNTO DE VISTA ¢CUALES SON LOS FACTORES MAS
IMPORTANTES QUE INFLUYEN EN LA UTILIZACION O LA NO
UTILIZACION DEL SERVICIO QUE OFRECE ESTE PRCGRAMA?

6. ¢COMO CONSIDERA USTED LA UTILIZACION DEL PROGRAMA, ALTA,
BAJA? ¢POR QUE?.

7. ¢CUALES SON LOS ALCANCES MAS SIGNIFICATIVOS DEL PROGRAMA
DEL CONTROL DEL CANCER CERVICO UTERINO?

8. ¢QUE FACTORES CREE USTED QUE SON DETERMINANTES EN ESTOS
ALCANCES?

9. ¢QUE FACTORES CREE USTED QUE SON LOS DETERMINANTES DE

ESTAS LIMITACIONES?

*a

10.¢:QUE FACTORES CULTURALES (VERGUENZA, PENA, TEMOR ETC.)
HA IDENTIFICADO QUE OBSTACULIZAN EL PAPANICOLAOU?




Nombre * Edad

Adelina
Aimé
Alejandra
Alicia
Ana
Andres
Araceli
Carmen
Carmen
Cecilia
Cindy
Cinthya
Claudia
Dalia
Delfina
Dianey
Don Carlos
Donaji
Duice
Elba
Elizer
Estela
Esther
Fabiola
Gabriela
Graciela
Grisel
Guadalupe
Helena
Juana
Lucfa
Lucila

l isa

EscolaridacEdo.civil  Act. econdmica Act. Jefe de familia

47 3o0.Primariz Unién Libre comercio campesino thijo (U.S.; adobe
25 Prim. Com casada  Ama de casa campesino Esposo US adobe
17 Sec.comph Soltera  Ayuda a su mama en «campesino 3(U.S.A) adobe
40 40.PrimaricCasada Amade casa campesino y cria animNo adobe

41 50.Primari: Unidn Libre Ama de casa
24 Secundarie Divorciado Ama de casa
61 20.primariz Unién Libre Venta Tortillas

campesino 1 hijo {U.S. adobe
campesino y emigrant 1 hermano adobe
campesino (nieto) 1hijo (U.S.,adobe

- 35 Prim. Com Casada  comerciante Empleado de gobiernc Esposo.Ve adobe
35 3o.Primaritcasada  Venta de Tortillas campesino emp. Gobi( 2 hijos adobe
25 50.Primari:Casada  Amadecasa Campesino y trabajo e No adobe
22 SecundaricCasada Amadecasa campesino y atbafiil  No adobe
22 Sec. CompCasada Amadecasa comerciante y campes No adobe
27 20.Secund Unién Libre Comerciante campesino No adobe
20 secundaria Uni6n Libre Ama de ca y vent. Cor campesino No adobe

44 3o.Primariz Unidn Libre Venta tacos, dulces y tcampesino, pesca y c¢: 2hijos (U.S adobe

42 analfabela casada  Ama de casa campesino 2hijos (U.S adobe
57 Prim. Com Casado '

48 analfabeta Viuda Vende Tortillas 1 hijo- adobe
30 Prim. Com casada  VentaJortillas campesino No adobe
58 analfabeta Viuda Ama de casa giampesino 2 hijos US/adobe
43 4o.Primari¢ Casada  Venta de anlojitos campesino 4hijos adobe
42 analfabeta Vluda Ama de casa campesino 3 familiare: adobe
57 anaifabeta Unidn Libre Venta Tortillas campesino 1 hijo (U.S. adobe
18 Sec.compli Soltera Ayuda en tienda su mé comerciante No adobe |
48 3o0.Primariz Divorciada Venta de refrescos 2 hijos D.F adobe
55 analfabeta Viuda Ama de casa Emigrante 1 hija adobe

49 50.Primariz Unién Libre Atiende comercio de n desempleado Yerno(U.S. adobe
20 Sec.compliUnién Libre Ama de ca ,ayuda sue campesino cargo publi Esposo US adobe

35 Sec. CompCasada  comerciante emigrante Esposo  adobe
34 Sec. Compcasada  Arhade casa campesino Espooso D adobe
35 20.primaric Casada  Ama de casa y comerccampesino 2 hijos adobe
40 20.primaric Unidén Libre Venta de Tortillas campesino 2 hijos adobe

38 Prim. Com Casada

Ama de casa

Pensionado.Camnesir 1Cuernava adohe

Emigracior Construcci Excreta

al aire libre
al aire libre
al aire libre

~ al aire libre

al aire libre
letrina
letrina
al aire libre
letrina
al aire libre
al aire libre
letrina
al aire libre
al aire libre
letrina
al aire libre

al aire libre
al aire libre
letrina

al aire libre
al aire libre
lefrina
letrina
letrina

al aire libre
letrina
letrina
letrina

al aire libre
letrina
letrina
letrina

Menarquia IL.V.S.A

14
13

14
13

12
14
14
12
14
16
12
14

14

15
14
14
15
13
14
13
11
13
14
13
15
13
13
14
12

17

28
19
16

18

20
19
19

16

15

15
15
14
16
25

15
19
17



Nombre *
Marlene
Martha
Milagros
Milagros
Mirma
Mima
Natalia
Nora
Olga
Pedro
Pilar
Raquel
Renata
Rosa
Rosalba
Sara
. .Sofia
-+Soledad
“.Susana
"Veronica
Virginia
Wendy
Xochitl
Yadira
Maricela
Maritza

Edad

30 Prim. Com Soltera  Venta de articulos Venta de articulos
35 Prim. Com Casada Ama de casa
41 20. Primari casada*™ Ama de casa campesino
47 1o. Primaricasada  Ama de casa comerciante
42 lee Casada Ama de cay Comercie comerciante
32 Prim. Com Casada Ama de casa Profesor
52 analfabeta Viuda Ama de casa campesino
27 analfabeta Unidn Libre Vende Refrescos campesino
38 20.primarie Union Libre Ama de casa campesino
32 40.Primariz Unién Libre Ama de ca y Torrillas campesino
27 2o0.afio PrirCasada Ama de casa campesino
22 lee Casada Venta de Tortillas campesino

b4
A

EscolaridacEdo.civil  Act. Del jefe
34 analfabeta Casada Ama de casa
52 lee Unién Libre Ama de casa
46 50. Primari Casada
54 analfabeta Viuda
57 analfabeta Viuda
53 analfabeta Unién Librée Ama de casa
47 3o.Primariz Union Libre Ama de casa
29 10.PrimaricCasada  Ama de casa
38 40.Primari: Casada & Ama de ca y Tortillas
53 40.Primari: casado
49 4o0.Primari:Casada Ama de casa
36 40.Primari:Casada Comerciante
48 30. Prim  Unidn Libre comercio

LLavandera

55 analfabeta Union Libre Ama de casa

- - - -w -w -w -w w -

Act.del jefe de familia Emigraciér Casa
campesino y puesto pt Hijos USA adobe

campesino

Tortillera, comerciante emigrante

Venta de dulces y conr comerciante

campesino

campesino

campesino
campesino

- campesino y comerciante

campesino (hijo)

campesino uidado chivNo

campesino

1(D-F) adobe
_Esposo  adobe
8hijos adobe

3(U.S8.A) adobe
1hijo (U.S.,adobe
1Morelo, 1 adobe

adobe
2hijos (U.S adobe
1 hijo U.S.sadobe
1hijo adobe

adobe
1 hijo (U.S. adobe
No adobe

campesino y emigradc 1 hijo (U.S. adobe

campesino

5hijos(U.S. adobe
2hijos (U.S adobe
No adobe
Esposo  adobe
1hijo (U.S., adobe
Si (U.S.A) adobe

Bafo

al aire libre
al aire libre
letrina

al aire libre
letrina

al aire libre
letrina
letrina
letrina
letrina

al aire libre
al aire libre
letrina
letrina

al aire libre

10 utt

" bario

letrina
letrina
letrina
letrina
al aire libre

Esposo UE adobe y lar al aire libre

Esposo US adobe
1hijo (U.S.,adobe
1(U.S.A) adobe
No adobe

al aire libre
al aire libre
letrina.,

al aire libre

v

Menarquia LV.S A

14
12
14
14

13
13
13
13

14
14
14

15
13
14
14
13
13
14
14
14
13
12
14

15
14
14

14

16

14

13
22
15
19
15

14
15

15



VARIABLES INDICADORES

Identificacion Edad
Escolaridad

Estado civil

Lugar de residencia
Etnia

Religién

Enfermo

Migrante

Conocimiento sobre ,
la enfermedad ldentificacion del programa (Papanicolaou)

Factores de riesgo
Desarrollo y/o contagio
Conocimiento al respecto

Fertilidad Ciclo menstrual
Numero de embarazo (s)
Control Prenatal
Cuidado Post-natal
Numevo de parejas
Ndmero de hijos .
Conocimiento de Metodos de Planificacion

familiar
Abortos
Recursos de atencion Ultimo proceso morbido
a la salud. Derechohabiencia

-~

Utilizacion de servicios medicos
occidentales



Actitudes Preventivas

Tratamiento

Rol

Utilizacion de servicios folcks
Costos
Circunstancias de utilizacién
Cultura

Conocimiento de la prevencién
Examen (Papanicolaou)
Periodicidad del papanicolaou
Numero de pruebas efectuadas
Dénde se ha realizado

Porqué

Porque se realizo el Papanicolaou
Resultados

Medidas preventivas
Conocimiento del tratamiento
Tipo de tratamiento

Experiencia resultante de la enfermedad.

Gravedad
Aislamiento
Asimilacion - _
No tratamiento por cuestion cuitural.

’
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SIMBOLOGIA DE LA GENEALOGIA

Mujer

ZKE& Hombre
O .

Zﬁx - <:> Matrimonio

l Decendencia

A\

Hombre muerto

(:) Mujer muerta
<::> Aborto
g -
[ﬁi}x. Migrante




ZONA MINERA




	aire libre
	letrina
	aire libre
	letrina
	aire libre
	letrina
	letrina
	letrina
	aire libre
	aire libre
	letrina
	letrina 1 O u1
	aire libre
	bailo
	letrina
	letrina
	letrina
	letrina
	aire libre
	Esposo US adobe y lar al aire libre
	Esposo US adobe al aire libre
	1 hijo U.S.) adobe al aire libre
	I U.S.A) adobe letrina
	55 analfabeta Uni6n Libre Ama de casa campesino No adobe al aire fibre


