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RESUMEN

Objetivos: comprender las creencias, expresiones y practicas de cuidados genéricos utilizados por la
comunidad mapuche en Puerto Aguirre y reconocer la atencion profesional ofrecida a la Promocién de la
Salud.

Método: investigacion cualitativa basada en la Etnoenfermeria, llevada a cabo durante siete viajes a Puerto
Aguirre realizado entre julio de 2018 y enero de 2019. Se entrevistd a un total de siete informantes claves y
siete informantes generales. Las informaciones fueron recopiladas por intermedio de observaciones, notas de
campo, conversaciones y entrevistas.

Resultados: se constaté la propiedad cientifica de la Etnoenfermeria, identificandose tres temas que
estructuran las practicas de cuidado cultural en la comunidad estudiada: La identidad mapuche como
principal valor para preservar el cuidado cultural; La presencia de mujeres es esencial para la realizacion de
experiencias y practicas de atencion significativas entre los mapuches; y Los mapuches valoran y utilizan las
practicas de cuidado cultural y profesionales para promover la salud.

Conclusién: la investigacion reconoce la plena vigencia de la Teoria del Cuidado Cultural, pues la enfermeria
y, en general, las diferentes profesiones de la salud, tienden a popularizarse y el conocimiento profesional se
complementa, aprendiéndose y mejorando asi el cuidado cultural en la comunidad.
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ETHNONURSING: CULTURAL CARE IN A MAPUCHE COMMUNITY
IN PUERTO AGUIRRE, AYSEN, CHILE

ABSTRACT

Objectives: to understand the beliefs, expressions, and practices of generic care used by the Mapuche
community in Puerto Aguirre and acknowledge the professional care offered to promote health.

Method: a qualitative research based on ethnonursing carried out during seven trips to Puerto Aguirre between
July 2018 and January 2019. A total of seven key informants and seven general informants were interviewed.
Information was collected through observations, field notes, conversations, and interviews.

Results: the scientific property of ethnonursing was verified. Three themes that structure the cultural care
practices in the studied community emerged: Mapuche identity as the main value to preserve cultural care; The
essesntial presence of women to carry out meaningful experiences and care practices among the Mapuche;
and Mapuche value and use of cultural and professional care practices to promote health.

Conclusion: the research recognizes the full validity of the Cultural Care Theory. Nursing and, in general,
the different health professions tend to become popular, and professional knowledge is complemented, thus
learning and improving cultural care in the community.

DESCRIPTORS: Transcultural nursing. Care. Ethnic groups. Anthropology, cultural. Nursing research.

ETNOENFERMAGEM: CUIDADOS CULTURAIS EM UMA COMUNIDADE
MAPUCHE EM PUERTO AGUIRRE, AYSEN, CHILE

RESUMO

Objetivos: compreender as crencgas, expressoes e praticas genéricas de cuidado utilizadas pela comunidade
mapuche em Puerto Aguirre e reconhecer o cuidado profissional oferecido a promogéo da saude.

Método: pesquisa qualitativa baseada na etnoenfermagem, realizada durante sete viagens a Puerto
Aguirre, realizadas entre julho de 2018 e janeiro de 2019. Foram entrevistados sete informantes-chave e
sete informantes gerais. As informagdes foram compiladas por meio de observagbes, anotagcdées de campo,
conversas e entrevistas.

Resultados: confirmou-se a propriedade cientifica da etnoenfermagem, identificando trés temas que
estruturam as praticas de cuidado cultural na comunidade estudada: A identidade mapuche como principal
valor para preservar o cuidado cultural; A presengca de mulheres é essencial para realizar experiéncias e
praticas de cuidado significativas entre os mapuches; e Os mapuches valorizam e usam praticas de cuidado
cultural e profissional para promover a saude.

Conclusao: a pesquisa reconhece a validade plena da Teoria do Cuidado Cultural, uma vez que a enfermagem
e, em geral, as diferentes profissbes da saude, tendem a se popularizar e o conhecimento profissional é
complementado, aprendendo e aprimorando o cuidado cultural na comunidade.

DESCRITORES: Enfermagem transcultural. Cuidado. Grupos étnicos. Antropologia cultural. Pesquisa em
enfermagem.
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INTRODUCCION

Las personas como entidades complejas, no se pueden Sept arar de su procedencia cultural,
estructura socia, concepcion del mundo, trayectoria vital y contexto de su entorno. De alli que
resulte indudable que elementos culturales como las cosmovisiones religiosas, mitos, tabues, usos
y costumbres, inciden en los procesos de salud/enfermedad. Asi como, la definicion de salud, la
interpretaciéon de los sintomas, los cuidados y tratamiento para promocionar y recuperar la salud,
son definidos culturalmente.

Desde la enfermeria, Madeleine Leininger' entrega una aproximacion holistica al conocimiento
de los cuidados, articulando las bases fundamentales de la enfermeria, con la perspectiva de las
ciencias sociales, y particularmente de la antropologia. Leininger entendié que era fundamental
generar una enfermeria culturalmente competente, sustentada en un modelo tedrico robusto, que
permitiera a las enfermeras ampliar su conocimiento y comprension de las diferentes culturas.?
Es asi como adaptara la Etnografia al estudio del objeto especifico de la Enfermeria: los cuidados
humanos. Su investigacion con los Gadsup de Nueva Guinea sera la ocasion en que por primera
vez se realizara un estudio inspirado en una nueva teoria y, a la vez, en base a un nuevo enfoque
metodolégico: la etnoenfermeria.?

Un prolongado esfuerzo de investigacion, sistematizacion y difusion, permitié a Leininger
mostrar la relevancia de los cuidados culturales, que las personas y familias dispensan desde su
particular cosmovision, patrones y practicas culturales. Estudiar y reconocer tales cuidados seran
una ayuda fundamental para que enfermeras y enfermeros entreguen cuidados congruentes a las
personas, familias y comunidades. La construccion tedrica tiene un correlato directo con la calidad
de los cuidados entregados por los profesionales de la enfermeria, mejorando el bienestar de los
usuarios.

Es una tarea de la enfermeria identificar, en aquellos que debe proteger, aquellas practicas
y valores que promuevan el bienestar y condiciones de vida adecuadas para la conservacion de la
salud. En este sentido, si la creencia o practica es benéfica, o si no representa dano para la vida del
paciente, debiera ser conservada e incluso alentada.

Este estudio se propone explorar en mayor profundidad, los rasgos centrales de la ethoenfermeria.
Esta se refiere a un método de investigacion cualitativo de enfermeria centrado en modos de
descubrimiento naturalisticos, abiertos, y ampliamente inductivos (emic), que permiten documentar,
describir, explicar, e interpretar la vision del mundo, significados, simbolos, y experiencias de vida
de los informantes, ya que tienen que ver con los fendmenos de cuidados de enfermeria reales o
potenciales.*

Asi mismo, esta investigacién busca comprender las creencias, expresiones y practicas de
cuidados genéricos utilizados por la comunidad mapuche en Puerto Aguirre y reconocer la atencion
profesional ofrecida a la Promocion de la Salud.

METODO

La presente investigacion esta basada en el paradigma cualitativo, como un estudio descriptivo,
inductivo, exploratorio y reflexivo.

Se utilizé la Etnoenfermeria, método de investigacion cualitativa desarrollado por Leininger
para la enfermeria, coherente con la Teoria de los Cuidados Culturales. Método riguroso, sistematico
y en profundidad para el estudio de multiples factores de la cultura y los cuidados en el entorno de
las personas y para centrarse en la interrelacion entre los cuidados de salud y la cultura.?

Este estudio es catalogado, de acuerdo a la taxonomia elaborada por la propia Leininger,
como un mini estudio de Etnoenfermeria.’ Este tiene aproximadamente de seis a ocho informantes
claves que son entrevistados y observados en un periodo de seis a ocho meses.
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La etnoenfermeria permitié a la investigadora trabajar de manera abierta y flexible, lo que
le dio la posibilidad de descubrir en los ambientes naturales y familiares aspectos desconocidos de
las conductas, conocimientos y valoraciones respecto de los cuidados culturales, de la comunidad
Mapuche, en la localidad de Puerto Aguirre, Isla Las Huichas, region de Aysén, Chile.

Tres localidades tiene Isla Las Huichas: Puerto Aguirre, Estero Copa y Caleta Andrade. Se
situan en la Provincia y Region de Aysén. Sélo se puede acceder a ella por via maritima o aérea,
predominando la primera, dado el alto costo del transporte aéreo. En ese caso, la Isla esta a tres
horas de navegacion rapida en lancha desde Puerto Chacabuco, el puerto continental mas cercano.®

Puerto Aguirre esta compuesta por 541 habitantes (288 hombres y 253 mujeres). EI 50% de la
poblacion se auto identifica como perteneciente a una etnia, y el 91% de ellos se considera Mapuche.
Predomina la actividad pesquera. Es considerada como una comunidad socialmente vulnerable, con
un 87% de la poblacion en situaciéon de pobreza.’

La investigadora ingreso al campo de estudio con la intermediacion del Encargado del Programa
de Salud de Pueblos Indigenas, quien es también representante de la comunidad Mapuche. Nacido
hace 40 afios en la comunidad de Puerto Aguirre, donde vive. Se programaron tres visitas en el
primer viaje (julio 2018), todas las cuales se realizaron en compafia del Delegado Intercultural. En su
primer viaje, le presento a varias de sus hermanas, cunados y a su propia madre, asi como a distintas
personas pertenecientes a la comunidad mapuche de la isla. Este grupo de personas constituye una
parte importante de quienes fueron informantes clave de la investigacion.

La seleccion de los tres primeros informantes claves se realizé a través de la informacion
entregada por el Delegado Intercultural, en forma intencionada. El resto de los informantes clave fue
por muestreo por redes (“bola de nieve”). Esto permitié que siempre se selecciond a los informantes
clave mediante la presentacién o referencia de un miembro reconocido por la Comunidad Mapuche.

Fijando los criterios de inclusion, todo aquel poblador residente en Puerto Aguirre, que se
identifique o reconozca como Mapuche. Los informantes generales fueron seleccionados segun
los roles relevantes que cumple cada uno dentro de la comunidad de Puerto Aguirre, situacién que
provoco el interés de la investigadora en conocer sus relatos. La muestra quedo compuesta por siete
informantes claves y siete generales.

En coordinacién con el encargado del Programa Especial de Salud para Pueblos Indigenas
(PESPI), la investigadora permanecio en Isla Las Huichas en numerosas ocasiones entre julio de
2018 y enero de 2019. Lo que permitié el acercamiento y comunicacion fluida con la comunidad a
investigar. La primera y penultima vez concurrié sola, y en las otras ocasiones con un sociélogo que
oficio como asistente metodolégico.

La investigadora realizé entrevistas a los informantes claves aplicando el método de la
etnoenfermeria. Aplicd una pauta de entrevista semi-estructurada orientada a abrir una conversacion
sobre las creencias y practicas relacionadas con los cuidados, la cual presentaba preguntas referentes
a antecedentes socio demograficos y de salud, luego sobre los cuidados y practicas culturales
utilizadas por ellos.

En primer lugar, la investigadora se presentaba como profesora y sefialaba que estaba
estudiando la forma como se cuida la gente en la Isla. En caso de que la persona posible informante
mostrara buena disposicion, se le solicitaba leer y suscribir la hoja de Consentimiento Informado. En
unos pocos casos, se dio una explicacion verbal, por la dificultad del informante de leer el formulario
de Consentimiento.

La investigadora utilizé dos pautas de entrevista diferentes, una para los informantes claves,
y otra para los informantes generales (guias), segun el Facilitador del Sol Naciente.

La investigadora siguio las fases de observacién propias de la Etnoenfermeria.*
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Fase I: Vision amplia del Tema de Investigacién, sin participar de lleno en actividades o eventos.
Fase Il: La observacién esta orientada segun la informacion captada a través del contacto incipiente
con informantes claves y generales

Fase lll: La investigadora participa en forma activa de las actividades.

Fase IV: La investigadora toma distancia y evalua el impacto de su presencia en los participantes.

Se emplearon notas de campo, las cuales se realizaban durante y luego de las entrevistas,
las observadas dentro del domicilio y en la comunidad, la revisién de las entrevistas grabadas.

Se utilizaron cuatro de los cinco facilitadores propuestos por Leininger.® El mas utilizado fue
el facilitador del Sol Naciente, el cual ayudo a sistematizar la informacién recogida de las entrevistas.

El analisis de la informacioén segun las fases de la etnoenfermeria: las entrevistas fueron
transcritas manualmente, y los textos analizados siguiendo las cuatro fases del Analisis de Informacion
Cualitativa en Etnoenfermeria.® Se considero toda la informacion recogida en las entrevistas a los
informantes claves e informantes generales, asi como las observaciones, y otros antecedentes
verificables relativos a la comunidad de Isla Huichas. Este apoyo facilité la sistematizacion de la
informacion, asignandose los cédigos asociados a las categorias y dominios de la Teoria de los
Cuidados Culturales.

A partir de la busqueda y recogida exhaustiva de datos de los informantes claves y generales,
la investigadora logré la saturacion de la informacién cuando se evidencio que la informacion adicional
recogida de los informantes no afadia hallazgos relevantes para el dominio de investigacion.

En el ambito del requerimiento ético, se cumplié con normativa institucional vigente referente
a lo normado por el Comité Cientifico de la Universidad de Magallanes y por la Direccion del Servicio
de Salud Aysén. Esto significo obtener el Certificado de Aprobacién del Comité de Etica Cientifico,
de la Vicerrectoria de Investigacion y Postgrado, de la Universidad de Magallanes, otorgado el 31
de Mayo de 2018 y por el Comité de Etica Cientifico del Servicio de Salud Aysén, otorgado el 10 de
enero de 2018.

RESULTADOS

Fase 1: Recoleccion, descripcion y documentacion de los datos brutos

La investigadora recolectd, describid y registré informacion relacionada con el propésito, dominio
de la investigacion, y preguntas del estudio. Se contemplé los registros brutos de las entrevistas, y
las observaciones luego registradas en el diario de campo.

Se conto con siete informantes claves, personas auto-identificadas como de origen indigena,
y participantes de una agrupacién comunitaria mapuche. De ellas, las siete eran mujeres, todas
mayores de edad y que han vivido desde su nacimiento en la isla.

Los informantes generales entrevistados fueron siete miembros de diferentes instituciones y
servicios publicos con presencia en la Isla. Aparte de ellos se conversé con personal de la Capitania
de Puerto, de Carabineros, del Registro Civil, del Servicio de Correos, y con el sacerdote catdlico que
atendia a la comunidad de ese credo en la Isla, sobre temas mas especificos que no constituyeron
entrevistas propiamente tales.

Fase 2: Presentacién de las categorias

Todos los datos fueron revisados y codificados, de acuerdo al Dominio de Investigacion y a
las preguntas de investigacion. Los descriptores emic y etic fueron estudiados en contexto para las
similitudes y diferencias.

Como un primer paso para el descubrimiento de las categorias emergentes en la investigacion,
y para una mayor comprension del contexto de las vidas de la comunidad Mapuche, se elaboré una
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primera sistematizacion de la informacién de acuerdo al Facilitador del Sol Naciente (Cuadro 1).5 La
vision del mundo o contexto de vida de los Mapuche, se exploré a través de los significados asociados
a dicho Facilitador, e incluy6 factores tecnoldgicos, factores religiosos y espirituales, familia y factores
sociales, factores politicos y legales, factores econémicos, y factores educacionales.

Cuadro 1 — Sistematizacion de la informaciéon en funcion de la estructura social
y salud holistica de la comunidad Mapuche. Puerto Aguirre-Chile, 2019

Estructura Social y Salud Holistica de la Comunidad Mapuche

Vision del mundo

La mayoria de la poblacion se identifica como Mapuche y eso para mi ha sido una sorpresa porque yo
pensé que habia un rechazo grande, porque somos una comunidad que no tiene identidad, copiando
modelos por otro lado (G7).

Ya nosotros le hacemos mas a lo natural. Yo, por parte (de) mi familia venimos mas por lo natural. La
transmisioén de los conocimientos de mi mama, que viene de Chiloé, viene mas con hierba medicinal (C7).
Los Chonos eran un pueblo bien avanzado (G7).

Yo creo que la llegada de la luz las 24 horas y las antenas de television y de
celular yo creo que ha sido lo mas nocivo para la poblacié (G2).

Pasa algo super particular, que a pesar de estar tan cerca y a la vez tan
lejos de todo lo que la vida hoy en dia tiene, estamos tan cerca de la
tecnologia, de la conectividad, pero a la vez tan lejos, porque estamos en
una Isla (G3).

Diosito me dio este Don para hacer el bien (C6).
Hay un solo Ser que es duefio de todas las cosas. Es duefio de la vida.
Cuando El quiere la da y cuando El quiere la quit (G1).

Factores Tecnolégicos

Factores Religiosos o
Filoséficos

Gracias a dios siempre, aunque haya diferencias siempre estamos juntos, el
apoyo familiar es fundamental (C2).

Si las familias no se preocupan de sus hijas o familiares, ahi vienen los
problemas. Tener hijos sanos que puedan trabajar, mantener su familia. Eso
ya es suficiente (C3).

Aqui la familia completa se va a pescar, se fortalecen como familia, como
institucion (G4).

La Junta de Vecinos por rol le corresponde trabajar con las comunidades.
Hay tres Juntas de Vecinos, pero depende del control que ejerce la
Municipalidad. De repente hay dirigentes que lo tienen marcado, por mas
que quieran hacer cosas lo frenan. (Es) una contraparte negativa (G7).

Este pais es el tercer pais en el mundo que tiene (mas) islas en el mundo, y
no tiene una legislacion adecuada para ello (G7).

Entonces aca la politica de la salud rural a esta regién es distinta al

resto del pais. Tienes que generar localidades resolutivas de lo que
habitualmente uno espera de una posta en este caso (G5).

Familia y Factores
Sociales

Factores Politicos y
Legales

Los jévenes, es raro que vuelvan con su titulo profesional (C2).

Del cien por ciento de los nifios o de las personas que sale en busca de
estudios o algo asi, por lo general no regresan por lo mismo. Porque sienten
que aqui no pueden subir su nivel de vida (G3).

Factores Educativos

La mayoria es pescador artesanal. Los buzos se convirtieron en pescaderos
artesanales, daba muchas Ilucas. Se ha ido mucha gente; aqui la poblacion
llega a mas o menos 1.500 habitantes entre las tres comunidades (G7).

Hay muchos productos marinos, pero la marea roja no permite cosechar.
Hay animales protegidos (como) el lobo de mar, la nutria. No se pueden
cazar (C1).

Factores Economicos
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Cuadro 1 — Cont.

Sistemas de Salud Holistica

Sistemas culturales

Cuidados Enfermeros-Promocion
de la Salud

Sistemas Profesionales

La familia de una u otra
forma practicamos la
medicina ancestral. Lo
hemos ido descubriendo
(G7).

Me voy a buscar un par
de ganchitos de -hay
una madera que le dicen
la luma, voy y los hago
hervir, y lo hago con azucar
quemada. Me lo tomo y
santo remedio (G1).
“Utiliza aceite de lobo de
mar, esta prohibida la
caza, por eso ya no se
utiliza mucho. La caza
de lobo esta bien que se
prohiba porque siempre se

Como paramédico de la posta veo el
potencial de la interculturalidad. De
partida vamos hacer el taller de las
plantas, existe alguien que crea aceites
para jabones, etc.(G4).

Totalmente dispuesto a trabajar con la
medicina mapuche. Seria un aporte. Si
puedes tener medicina en tu jardin, te
acerca y no ir a una farmacia (G5).

“El sobrepeso y la obesidad se dan

en todo rango etario. En los nifios en
todo rango. La vinculacién que tiene la
Posta con el Colegio es a través de las
vacunaciones / controles. Todo se va

a la Posta. Se hacen como jornadas.
Control de la infancia y adolescencia
se hacen con citacion. También con el
Jardin se coordinan charlas informativas,
eso durante el afio. (Esas son) ciertas

La mayoria de las personas que
consultan son mujeres, nifios y
adultos mayores, los hombres
no. Los hombres que consultan
son los embarcados. En
realidad, los hombres de la Isla
no consultan, no vienen mucho
a la Post (G4).

Bueno, por ejemplo, aca en la
Posta, desde que yo tengo uso
de razén —le estoy hablado de
45 afios atras, porque ya uno
de 15 afios ya se da cuenta de
varias cosas- la Posta en cierta
manera se ha ido fortaleciendo
en el sentido en que hoy dia
podemos contar con médicos
(G1).

consigue (C5). actividades que se hacen (G4).

Con el primer ordenamiento presentado en el Cuadro 1, y de acuerdo al Facilitador del Sol
Naciente,® la investigadora logré a interpretar y reconocer tres temas, que fueron identificadas a
través de los relatos de los participantes. Tales como: La identidad Mapuche como principal valor para
preservar los cuidados culturales; La presencia de la mujer es esencial para realizar experiencias y
practicas significativas de cuidados entre los Mapuches; Los mapuches valoran y utilizan las practicas
de cuidados culturales y profesionales para promover la salud.

Fase 3: Presentacion de los patrones

En la fase 3 de andlisis de datos, estos fueron revisados para descubrir la saturacion de ideas
y patrones recurrentes de similares o diferentes significados. Los datos fueron examinados para
mostrar patrones respecto a significados en contexto junto con una mayor credibilidad y confirmacién
de hallazgos. A partir de las categorias respaldadas por las respuestas de los informantes, emergieron
los siguientes patrones:

1. Importancia de reconocimiento como Etnia Mapuche, para continuar con los cuidados culturales.
Las categorias que fundamentan este patrén son: Identidad Mapuche, cuidados, significados y
expresiones de los cuidados, Rol de la mujer.

2. Rol de la mujer como principal cuidadora familiar y encargada de brindar cuidados en la salud y
enfermedad. Las categorias que fundamentan este patrén son: Apoyo familiar, Identidad Mapuche,
Cuidado, significado y expresiones de cuidado.

3. La familia como forma de cuidado y proteccion de la comunidad, las categorias que fundamentan
este patron son: rol de la mujer, Apoyo familiar, Cuidados significados y expresiones de cuidado.

4. Los Cuidados profesionales se orientan a reconocer la Interculturalidad, para promover
la salud y el bienestar. Las categorias que fundamentas este patron son: Cuidados, significados y
expresiones, Atencion Profesional de salud, No cuidado.
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5. Cuidados populares y el empleo de practicas culturales para promover la salud y el bienestar.
Las categorias que fundamentan este patrén son: Apoyo familiar, Cuidados significados y expresiones
de cuidado, Identidad Mapuche, Rol de la Mujer.

Fase 4: Presentacion de los temas

En la Cuadro 2 se presenta una sintesis de los tres temas resultantes de la investigacion,
detallando los patrones, categorias y citas textuales asociados a cada tema.

Cuadro 2 — Sintesis de los temas. Puerto Aguirre-Chile, 2019

Tema 1 - La identidad Mapuche como principal valor para preservar los cuidados culturales

La mayoria de la poblacién se identifica como Mapuche y eso para mi ha

Importancia de sido una sorpresa porque yo pensé que habia un rechazo grande, porque
reconocimiento como Etnia somos una comunidad que no tiene identidad, copiando modelos por ofro
(Mapuche), para continuar lado (G7).

con los cuidados culturales. Esta isla esta habitada por los chilotes, bajaron por los canales, buscando
(Identidad Mapuche, trabajo y ellos trajeron la cultura mapuche y trajeron toda la cultura y
cuidados, significados y conocimiento de hierbas. Eso es innato y propio de los mapuches. Eso es
expresiones de los cuidados, constante, es parte de la vida. Yo veo eso reflejado, aca (G4).

Rol de la mujer). La familia de una u otra forma practicamos la medicina ancestral. Lo

hemos ido descubriendo (G7).

Tema 2 - La presencia de la mujer es esencial para realizar experiencias y practicas significativas
de cuidados entre los Mapuches

La presencia de la mujer, el rol maternal, laboral, cultural y religioso,
se observa una mujer empoderada. Aca la mujer es muy fuerte, es una
mujer super empoderada, hace lo mismo que los hombres. La mujer

Rol de la mujer como tiene un rol en todos los aspectos, economico, social. El hombre es mas
principal cuidadora familiar timido, pero mas violento. (Esta) inserto en la forma de vivir (el) que la

y encargada de brindar mujer sea la jefa de hogar (G5).

cuidados en la salud y Uno de los ingredientes lleva hierbas, pasto y orina, mas de nifio, que no

enfermedad (Apoyo familiar, tenga fiebre, sano. Esto lo aprendi sola es innato, no sé si Dios me lo dio
Identidad Mapuche, Cuidado, para ayudar a la gente, no es tanto para cobrarle a la persona, 2 o 3 mil
significado y expresiones de  pesos, ya que cuanto gastan cuando van a Coyhaique (C6).

cuidado). La mayoria de las personas que consultan son mujeres, nifios y
adultos mayores, los hombres no. Los hombres que consultan son los
embarcados. En realidad, los hombres de la Isla no consultan, no vienen
mucho a la Post (G4).

Tema 3 - Los mapuches valoran y utilizan las practicas de cuidados culturales y profesionales
para promover la salud

Cuidados populares y Utiliza aceite de lobo de mar, esta prohibida la caza, por eso ya no se
el empleo de practicas utiliza mucho. La caza de lobo esta bien que se prohiba porque siempre
culturales para promover la se consigu (C5).

SaIU_d yel b_ienestar._ (A.ployo Bueno, por ejemplo, acé en la Posta, desde que yo tengo uso de razén
familiar, Cuidados significados _jg gstoy hablado de 45 afios atrés, porque ya uno de 15 afios ya se da
y expresiones de cuidado, cuenta de varias cosas- la Posta en cierta manera se ha ido fortaleciendo
Identidad Mapuche, Rolde la ¢, g/ sentido en que hoy dia podemos contar con médicos (G1).

Muijer).

Los Cuidados profesionales
se orientan a reconocer

la Interculturalidad, para

Trato de mencionarla como Medicina complementaria, ya que son
compatibles. Hoy en dia hay como una revolucién de la forma de vivir,
retornando a lo mas natural. Igual se ha hecho un negocio. Algunos se
han ido muy al extremo. Yo creo (que) nos falta complementarla (G5).

promover la salud y el
bienestar. (Cuidados,
significados y expresiones,
Atencién Profesional de
salud, No cuidado).

Como parameédico de la posta veo el potencial de la interculturalidad.
De partida vamos hacer el taller de las plantas, existe alguien que crea
aceites para jabones, etc. (G4).
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DISCUSION

Siendo este estudio el primero en el reconocimiento de los cuidados culturales prevalecientes
en la comunidad Mapuche de Puerto Aguirre, Chile, la investigadora se centrd en la busqueda de
fuentes en espafiol e inglés, y selecciond para efectos de la discusién aquellas referencias que
pudieran documentar la consistencia con los hallazgos tematicos de este estudio. Para examinar
estas fuentes se expondran en orden cronoldgico de aparicion al interior de la discusién de cada tema.

Como principal valor para preservar los cuidados culturales, coincide con el resultado de otras
investigaciones realizadas en comunidades indigenas diversas. Un estudio de entre los Potawatomi
del sector rural de Michigan® identificd, como uno de los temas resultantes de esa investigacion, la
significativa influencia de la espiritualidad de los nativos americanos sobre la salud y el bienestar.

El estudio realizado en comunidades Shuar,' en la provincia Zamora-Chinchipe® para conocer
sus preferencias de busqueda de salud que, en particular, las personas mayores, econdmicamente
independientes, se enorgullecian de sus conocimientos y practicas Shuar tradicionales de busqueda
de salud, ignoradas por la generacion mas joven.

Un estudio de etnoenfermeria inspirado en la Teoria de los Cuidados Culturales, realizado
entre 15 madres de Vila Nova Maringa," se sefalo que la figura femenina, especialmente materna,
destaca por la transmisién de conocimiento, que se produce por generaciones a través de forma
vertical y oral. De acuerdo a las enfermeras investigadoras, este hallazgo coincide con resultados
similares de otras investigaciones previas."

Otro estudio, realizado entre refugiados rusos y vietnamitas en Estados Unidos, arrojé un
resultado semejante al definir el tema 3 de la investigacidon como “toma de decisiones de los cuidados
de salud”. Los refugiados de ambas nacionalidades buscaban servicios de salud que tuvieran algunos
atributos familiares, que fueran confiables, accesibles econémicamente, y que permitieran la presencia
de apoyos socioculturales valiosos para su gente.'?

Similares conclusiones sefialé Tom-Orme en su sintesis analitica de los cuidados de salud y
enfermeria transcultural entre los pueblos nativos de Estados Unidos.'? Las practicas de cuidados
tradicionales indigenas son empleadas en forma paralela al acceso a la medicina alopatica occidental.
Es poco probable que en la actualidad las personas indigenas recurran exclusivamente a practicas
tradicionales.™

Un estudio sobre cuidados congruentes al fin de la vida en la poblacion Apalache rural identifico
el patron de la busqueda de integracion de los cuidados culturales o populares en sus cuidados
al fin de la vida, y que de los datos emergia el tema de la integracion de los cuidados culturales y
profesionales para obtener cuidados congruentes del fin de la vida.™

Es pertinente tener en cuenta los resultados de una investigacién realizada en el periodo de
junio 2014 a febrero 2015, entre usuarios, agentes de salud, facilitadores interculturales y prestadores
de salud, en dos establecimientos de salud de la provincia de Arauco, en Chile. Se constaté entre los
prestadores la dificultad de implementar el “ideal” que esta tras el concepto de salud intercultural, por
lo que, seria posible realizar solo ciertas acciones que permitan configurar una atenciéon con mayor
pertinencia.’®

Una investigacion efectuada a fines de 2012 y 2013 entre familias indigenas del Estado de
Chihuahua (México) exploré las percepciones de enfermeras e indigenas respecto de la atencién
comunitaria.’® Aunque el enfoque de la investigacion no era la etnoenfermeria sino la teoria fundada,
se constata que sus conclusiones son muy proximas a los temas evidenciados en los otros estudios
aca examinados. Predomina en el area estudiada un desajuste entre, usando los términos de la
Teoria de los cuidados culturales, los cuidados culturales profesionales y culturales. Por un lado,
predomina el modelo biomédico en las practicas de enfermeria, y por otro, la desconfianza hacia los
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trabajadores de salud, impiden muchas veces que los indigenas busquen el sistema de salud para
el cuidado que necesitan.'®

La misma investigacion dio lugar a otro manuscrito, en el cual se evidencio la desvinculacion
de las profesionales de enfermeria con los cuidados culturales de la poblacion indigena, dandose
a los cuidados profesionales y la medicina convencional el caracter de una imposicion cultural, que
provocan conductas pasivas o de resistencia, no adherencia a los tratamientos, todo lo cual afecta
la calidad de los cuidados entregados. Los profesionales de enfermeria asumen una relacién de
superioridad y distanciamiento hacia las familias indigenas, y las familias experimentan desconfianza
y sentimientos de duda hacia un sistema de salud insensible en su trato, poco o nada amable con
su manera de ser."”

La investigacion cualitativa de Donahue sobre el suicidio entre el Pueblo Navajo, en la Reserva
Navajo en Arizona y Nuevo México, detect6 que hay dos tipos principales de proveedores de cuidados
de salud en la reserva: los curanderos tradicionales y los médicos.' Si bien en el pasado no habia
comunicacion ni aceptacién mutua de sus practicas, hoy pareciera ser que ambos tipos de cuidado
se estarian relacionando. Curanderos y médicos trabajan juntos en los hospitales, no siendo raro
verlos conversar en el hospital. El médico puede permitir que un paciente abandone el hospital
temporalmente para que participe en una ceremonia de curacién externa al hospital. Sin embargo,
hay navajos que no se sienten bienvenidos por los profesionales de la salud, especialmente si no se
respetan las practicas de curacion tradicionales. Muchos navajos tienen miedo al hospital porque es
ahi donde la gente va a morir, por lo cual lo evitan a toda costa.®

Siendo los cuidados humanos el objeto primordial de interés de la enfermeria, el estudio
reconoce que la medicion de parametros nos dice cosas relevantes, pero no nos dice todo. Los
profesionales de la salud como cuidadores, realizan la atencion, que es vital, dinamica y unica,
es como si estuviera mirando las piezas, de alguna manera podemos, magicamente cuidando de
reconstruir la totalidad dividida por nuestra apariencia “cientifica-cartesiana”.®

El trabajo realizado evidencia también la necesidad de reforzar la colaboracion en las
investigaciones sobre las practicas de salud en comunidades rurales y de pueblos indigenas. Esta
colaboracion es particularmente apremiante en el ambito de los paises iberoamericanos, tal como
fuera destacado con ocasion del VIII Congreso Iberoamericano de Investigacion Cualitativa en Salud,
celebrado en Florianépolis, entre el 4 y el 7 de Sept tiembre de 2018.2°

En relacion a las limitantes del estudio, se refieren particularmente al escaso conocimiento
y desarrollo de la Teoria de los Cuidados Culturales en el medio académico de Chile. No existen
estudios chilenos referidos a los trabajos de Leininger y la etnoenfermeria. La informacion respecto
de investigaciones en enfermeria realizadas con la Teoria de los Cuidados Culturales en etnias y
la etnoenfermeria es escasa y antigua. En trabajos de tesis y disertaciones relacionados con los
temas de cuidados de enfermeria y cultura presentan muchas veces solo la Teoria de los Cuidados
Culturales, sin referirse a la etnoenfermeria, aludiendo en cambio a otros enfoques cualitativos como
la fenomenologia.

CONCLUSION

La investigacion realizada en Puerto Aguirre (Isla Las Huichas), permite corroborar y contrastar
conocimientos relacionados con las formas de cuidados utilizados por una comunidad de personas
que no vive en el continente, y que en particular esta alejada de los escasos centros especializados
de Salud existentes en la region. Al haber seguido las guias de los Facilitadores de la Etnoenfermeria,
la investigadora se comprometio en un proceso de gradual generacién de confianzas y apertura a la
comunicacion con los informantes claves y sus familias. De esta forma fue posible comprender de
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ellos sus practicas, conocimientos, creencias y valores relativos a los cuidados populares prevalentes
en la comunidad Mapuche.

Esta aproximacion, desde la humildad de reconocer que se desconocen las respuestas que se
quiere alcanzar, y la conviccion de que estas residen en la misma comunidad investigada, es la que
permitio revalidar la pertinencia de la Teoria de los Cuidados Culturales como cuerpo de conocimientos
disciplinarios vigentes, y de la etnoenfermeria como la metodologia mas adecuada para aproximarse
a una comunidad humana, y obtener con su participacion las revelaciones necesarias para construir
conocimientos so6lidamente sustentados.

En el curso de la investigacion, la investigadora constaté que los informantes generales
relacionados con el equipo de Salud de la Posta no tenian un conocimiento acabado de la politica
de Salud Intercultural, como forma de cuidado hacia los pueblos indigenas en Chile. Ello abre a los
profesionales de la comunidad Mapuche y los profesionales de la Posta un espacio de reflexion, para
comprometer un trabajo orientado a reconocer el aporte que los saberes culturales pueden entregar
al cumplimiento de sus responsabilidades como proveedores de servicios de salud, asi como a la
salud y fortalecimiento de la comunidad y de su cultura.

Es asi que se reconoce la plena validez de la Teoria de los Cuidados Culturales, en cuanto
la enfermeria, y en general las distintas profesiones de la salud, deben propender a que los saberes
populares y profesionales se complementen, aprendiendo cada cual del otro, y asi mejorando los
cuidados culturales en la comunidad. En el curso de la investigacion los informantes del equipo de
salud manifestaron su disposicién a conocer las formas de cuidado de la comunidad Mapuche, y a
desarrollar un trabajo de colaboracion con sus integrantes y representantes.

En cuanto a la practica profesional y a la formacion inicial, tal como lo planteara Leininger
hace mas de sesenta anos, la informacién recogida refuerza una vez mas la necesidad urgente de
adecuar los procesos de formacion inicial y post-titulo, en orden a entregar a las y los profesionales
de la enfermeria los elementos tedéricos, metodologicos y de sensibilizacion, relativos a la salud y
a los cuidados como fendmenos culturales. Y que para un desempefio exitoso de la profesion, es
indispensable entrar en procesos de dialogo y conversacion con los usuarios/clientes/pacientes y
sus familias. Los procesos de sanacién requieren la participacion de los diversos actores, y la debida
consideracion de sus valores, creencias y practicas culturales de los cuidados.

La investigacién es un aporte valioso de conocimiento, que podra enriquecer las practicas de
los profesionales de la salud que se ven enfrentados en su desempefio cotidiano a valores, creencias
y practicas culturales en salud. Al reconocerlas, podran aplicar con una mirada holistica sus saberes
profesionales, facilitando la comunicacion intercultural, y la adhesion a los tratamientos de salud en
las comunidades.
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