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RESUMEN

Factores socioculturales y su influencia en la eficacia de las actividades de salud

en un contexto intercultural en tres barrios de Bilwi, RAAN, 1999 — Mayo 2001.

Se trata de un estudio de tipo cualitativo con un enfoque sociocultural en el que se

tomd como universo a todos los y las pobladores del casco urbano de Bilwi de los

barrios seleccionados (El Cocal, Revolucién y Arlen Siu).

Se seleccioné un grupo de estudio integrado por 21 informantes claves.

Para dar salida al estudio se plantearon los siguientes objetivos:

1.
2.

Describir el contexto intercultural en las actividades de salud.

Identificar la percepcion sobre los principales de salud y la eficacia de las
principales actividades de salud.

Analizar el comportamiento de los principales factores socioculturales como

valores particulares y su influencia en las actividades de salud.

Se obtuvieron las siguientes conclusiones:

1.

La inadecuada armonia intercultural incide negativamente en la eficacia de
las actividades de salud.

El verticalismo del Modelo Gerencial del Ministerio de Salud desfavorece la
aplicabilidad de las actividades de salud.

La persistencia del sistema de salud tradicional en el barrio el Cocal,
representa una modalidad de resolucibn complementaria a la medicina
occidental.

El deterioro de la situaciobn socio econémica y las disfunciones
institucionales restringe el desarrollo de las actividades de salud.

La iniciativa de la sociedad civil en coordinacion con el Ministerio de Salud
en la implementacion de clinicas privadas con atencion de programas

publicos, juega un rol productivo para el impacto de las acciones en salud.










































































































































































































































En este sentido lo que induce a pensar que la autenticidad cultural se afecta
probablemente por el instinto natural de desarrollo y subsistencia individual
potenciado por el efecto de urbanizacién; siendo cambios que no son
superficiales, siendo este un mecanismo descrito tedricamente en el contacto con
culturas predominantemente influyentes. En este caso nos encontramos con
elementos reales que justifican este fenbmeno entre la etnia misquita tradicional y
la etnia mestiza con contenido de medicina occidental.

En la etnia criolla aunque es similar el comportamiento en las actividades de salud,
estos consideran que existe una imposicién en las actividades institucionales
incluyendo las Jornadas de Vacunacién debido a que no coordinan o definen en
conjunto el tiempo de realizacion de las mismas, no existiendo un mecanismo de
comunicacion con la poblacién; por lo tanto las instituciones no toman en cuenta
las necesidades sentidas lo que arraiga una inconformidad y una busqueda de
alternativas poco efectivas lo que no permite el establecimiento de una dinamica

organizada y planificada.
Tipos de coordinacion:

En relacidbn a las coordinaciones en la practica, no existe ningun tipo de
coordinacion especialmente en la etnia mestiza y criolla, pues no existen lideres ni
estructuras que coordinen, este papel llamativamente ha sido llenado por una
entidad privada, denominada Clinica Bilwi en el barrio Revolucion que debido a
su integracion peculiar al barrio como prestadora de Servicios de Salud gratuitos,
debido a su ubicacion en el barrio y por la sistematizaciéon de actividades se le
adjudica el valor de lideres de salud del barrio, desvinculandola llamativamente
del quehacer institucional asignandole el papel de establecer la coordinacion con
el Ministerio de Salud que en la practica y en la parte técnica realiza. En otras
palabras le estan dando validez a esta modalidad de atencion particular,
aceptandola en el seno del barrio como una entidad con caracteristicas publicas

y privadas comprometida con su rol social.
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Légicamente que en este caso no existe una verdadera potenciacion de las partes
principales para coordinar, un lider poblador y la parte institucional directa, pero
la clinica no deja de jugar un rol fundamental en el engranaje de la coordinacion

basica para la organizacién.

En el caso de los misquitos queda muy bien reforzada la identidad misquita con el
tipo de coordinacion particular, la que se lleva a efecto obligatoriamente con la
orientacion de los lideres del barrio como son el Juez comunal y el pastor
espiritual lo que orientan segun sus criterios las actividades coordinadas. La
participacion espontaneas institucional es muy poca sin la intervenciéon de los
lideres; al igual este barrio el Cocal es atendido por la Clinica Bilwi con la que
coordinan unicamente. En cambio en el barrio Arlen Siu no hay coordinaciones, no
existen lideres de salud, ni otra entidad de atencién intermediaria, por lo que
consideran un abandono institucional por lo que demandan constantemente esta

atencién.

Es importante tomar en cuenta este tipo de modalidad de intervenciéon de clinicas
privadas con atencién publica, ya que en dos etnias diferentes sostienen unos
criterio adecuado sobre su funcionamiento y habria que considerar esta forma de

respuesta ante las dificultades existentes.

Percepcidon sobre los principales problemas de salud y la eficacia de las

principales actividades de salud.

Principales problemas de salud:

Partiendo que la percepcidn sobre los principales problemas de salud y la eficacia
de las principales actividades constituye una puerta de entrada como modulador
de las caracteristicas de las modalidades de intervencion y asimilacién de los
procesos; consideramos relevantes enfocar este aspecto en los sectores en

estudio. Mientras los Mestizos abordan los principales problemas de salud
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vinculando con el perfil epidemiolégico local, como enfermedades
gastrointestinales, parasitarias, respiratorias, estableciendo incluso causas
etiologicas definidas como el dengue, tomando fundamental relevancia la calidad y
suministro del agua, la problematica de letrinificacion, tanto ubicacién y el estado
de las mismas, acumulacion de aguas por desagles inadecuados y la
acumulacion de basura. La percepcion del Misquito aunque no enfatizan causales
muy definidas sobre la calidad del agua de consumo ni ubicacién de las letrinas
definen problemas de salud mas particularizados como: Infecciones vaginales,
Hipertension Arterial y reumatismo que muestran un conocimiento mas exhaustivo
acerca de su problematica la que podria estar en relacién al interés, relacidon
personalizada y comunizada como un tipo de convivencia de interrelacion estrecha
y, ademas debido a una connotacién mas integral ya que definen problemas
sociales sentidos como la drogadiccion, nifios huele pega y pobreza, por lo tanto
se puede considerar que el misquito cuenta con una cualidad por encima de los
criterios negativos adjudicados por las otras etnias lo que puede ser debido en
parte, ademas de su componente tradicional o comunal a la eficiencia de las

actividades educativas inmersas en el fendmeno de la urbanizacion.

En relacion con el Criollo es similar al misquito en algunos aspectos, pero su
tendencia esta mas relacionada a definir causas socioecondmicas como
desempleo, depresiones, drogadiccion, delincuencia, introduce criterios como un
problema de salud la dinamica institucional y sus infuncionalidades como: *
despreocupacion del MINSA y ENACAL por las medidas higiénico sanitarias
inadecuadas y su insuficiente coordinacion”, se puede resumir por lo tanto de que
la percepcion de las etnias Criolla y Misquita sobre los problemas de salud es mas
evolucionada, integral y real en relacién al mestizo, lo que puede tener un vinculo
con la relativa diferencia en el tipo de convivencia con mayor problematica social

y economica.
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barrio sea el actor social activo en cuanto ha llevar la salud y en todas las
actividades del barrio. Este ultimo aspecto es sumamente importante de tomarlos
en consideracion ya que en otras palabras quieren tener el maximo nivel de
protagonismo sin modificar sus creencias, por lo que estariamos ante un modelo
de mayor integralidad y autenticidad donde se puedan adecuar los mecanismos de
coordinacién con el maximo consenso respetuoso para que continlden adoptando

conocimientos validos y validados como positivos en el contexto comunal.

Dentro del espectro de criterios se considera la necesidad de la integracion debido
a la posibilidad de ampliar la integralidad al propiciarse diferentes abordajes en la
problematica y solucién de la salud del barrio. Se aprecia un maximo valor a su
etnicidad particular, donde la convivencia semiurbana pone en relieve el conflicto,
valores culturales -- nuevos conocimientos y situacién socio economicas —
integracion social y desarrollo, lo que determinara una mayor o menor eficacia en

las actividades de salud.

Comportamiento de los principales factores socio culturales como valores

particulares y su influencia en las actividades de salud.

Participacion en las actividades de salud.

Al analizar el comportamiento de los principales factores socioculturales como
valores particulares y su influencia en las actividades de salud, encontramos que
la participacion del mestizo y del criollo es similar, en el ambito de la familia con
un interés propio y espontaneo de cada una de forma aislada no cambiando esta
modalidad a través del tiempo pero se plantea la inexistencia de colectivismo
espontaneo y cuando se da por orientaciones ocasionales es lento y poco
participativo, estas son en jornadas y la forma activa la asume el MINSA y
consideran un marcado deterioro o cambio negativo en la participacién, incluso en
la jornada nacional de vacunacion, la que representa aun que en forma

programada el evento de mayor envergadura en movilizacién de recursos lo que
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Enfoque particular de los problemas de salud.

A cerca del enfoque de los problemas de salud en relacion a sus causales se
puede considerar que el enfoque del mestizo relativo a las causales de los
problemas de salud esta intimamente relacionadas a aspectos técnicamente

conocido en el ambiente epidemiolégico, desde una perspectiva biologicista.

Existe reconocimiento de la diversidad de enfoque haciendo sobresalir como
aspecto diferente el enfoque tradicional mitolégico del misquito. Por lo tanto se
considera que el mestizo como etnia “predominante” en condiciones socio
economica ha tenido mayor acceso a la formacién moderna que refleja el nivel de
desarrollo relativo del resto del pais, légicamente reproduciendo una entidad
cultural.

El enfoque del criollo es similar al mestizo en aspectos epidemiolédgicos higiénicos
sanitarios, pero incluye causales de tipo conductuales y sociales como:
desempleo, drogadiccion, despreocupaciéon. Cuya diferenciacion con el mestizo es
tener criterios mas integrales pero no holisticos como el misquito, pues estos
definen el enfoque mistico religioso basado en sus creencias tradicionales como
causales de los problemas, reforzando su identidad pero introduce también
criterios sociales como la pobreza y el bajo nivel de escolaridad, aunque
indirectamente asumen que tienen conocimientos de causas del perfil higiénico
sanitarios, denotando la tendencia a considerar la integralidad o multifactorialidad

de los fenomenos.

Organizacion de las actividades de salud:

Se puede considerar que las caracteristica de la participacién depende del nivel de
organizacion, en el mestizo vy criollo la organizacién es Unicamente familiar
paralelamente vinculada a efecto de la jerarquia natural del nucleo, llamativamente
aunque se adjudican ambos valores positivos en general no existe ningun rasgo
de organizacion extrafamiliar denotando si que esta cualidad no es ajena a la etnia
al considerarla “desaparecida” el déficit de la organizacién la adjudica también a la

influencia de las politicas de gobierno de turno como un efecto en cascada sobre
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