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RESUMEN

Introduccion: El Observatorio Farmacéutico Social (OFS) es una propuesta investigativa
en farmacia comunitaria con enfoque pedagdgico y social. Indaga sobre el uso cultural
de medicamentos, plantas medicinales, educacién para la salud, promocidn de la salud
y prevencion de la enfermedad, especialmente, en poblaciones vulnerables. En
Colombia la informacidén sobre este tema es limitada.

Objetivo: Documentar experiencias de vida y conocimientos relacionados con el uso
de medicamentos y plantas medicinales en una poblacién de adultos lideres
comunitarios, de participacion voluntaria, utilizando la propuesta de OFS.

Método: Propuesta de corte cualitativo, basada en la metodologia participativa de
Investigacion-Accion-Participacion. Para el trabajo de campo se utilizaron algunas
Metodologias interactivas de la investigacion cualitativa. La lectura de los resultados
se realizd desde la mirada critico-reflexiva de los investigadores, acorde con
recomendaciones técnicas y cientificas relacionadas con el uso adecuado de
medicamentos.

Resultados: Se estructuré una propuesta de OFS, que permitié la participacion de 46
mujeres. Los principales hallazgos se dieron sobre conocimientos y mitos asociados al
uso de medicamentos, confianza en la atencion médica, adherencia a los tratamientos
y defensa por los saberes ancestrales relacionados con el uso de plantas medicinales.
Conclusiones: Actualmente no se encuentra informacién que documente Ia
disponibilidad de un observatorio con estas caracteristicas; por ello, se considera
necesario continuar la estructuracién y funcionamiento del OFS como una propuesta
de educacién popular en el uso adecuado de medicamentos y plantas medicinales vy,
asi, contribuir al logro de resultados positivos en la terapia farmacolégica.

Palabras Clave: Farmacia comunitaria, Atencion farmacéutica, Educacion para la salud
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ABSTRACT

Introduction: The Observatorio Farmacéutico Social (OFS) is a research proposal in
community pharmacy with a pedagogical and social approach. The OFS seeks to
investigate on cultural usage of drugs, medicinal plants, health education and disease
prevention, particularly, in vulnerable populations. In Colombia, the information
related to this issue is limited.

Aim: To document life experiences and knowledge related to the usage of drugs and
medicinal plants in a population of community leaders, among whom participation is
voluntary, through the OFS proposal.

Method: It was carried out a qualitative research proposal based on Participatory-
Action-Research (PAR) methodology. For the fieldwork some Interactive Qualitative
Research Methodologies were used. The results’ interpretation was made from the
critical and reflexive researchers’ eye, following the technical and scientific
recommendations about the appropriate usage of medications.

Results: It was structured an OFS proposal that allowed the participation of 46 women.
The main findings in the OFS experience were about the knowledge and myths
associated with the usage of drugs, confidence in medical care, adherence to

treatments and defense of medicinal plants’ usage.

Conclusions: Currently there is no information documenting the availability of an
observatory with these features. For this reason, is considered necessary to progress in
the structure and operation of the OFS as a popular education proposal in the
appropriate usage of drugs and medicinal plants and, thus, contribute to the
achievement of positive and safe results in the pharmacological therapy.

Key words: Community pharmacy, Pharmaceutical care, Health education.
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INTRODUCCION

El Observatorio Farmacéutico Social y la farmacia comunitaria en Colombia:

La disponibilidad, accesibilidad, calidad y, con mayor urgencia, promocién del uso
adecuado de los medicamentos, son unos de los retos relevantes mundiales en salud,
. FRTO| .
pues son un problema latente y creciente de salud publica™. En ello, las farmacias
desempeiian un papel fundamental, pues son el primer lugar de acceso de la poblacién

a los medicamentos.

Colombia carece de una politica de Estado que dictamine que la farmacia (en todas sus
formas) debe estar exclusivamente a cargo del Farmacéutico, favoreciendo la
existencia de figuras como Director de drogueria y Expendedor de medicamentos, lo
gue puede significar que, en este pais, las farmacias, carentes de profesional idéneo
para el ejercicio farmacéutico, limiten sus actividades a la venta de productos,

olvidando la labor de acompafiamiento y seguimiento de la terapia farmacoldgica®.

El desarrollo y fortalecimiento de la Farmacia Comunitaria, ademas de ser un espacio
para ejercicio y contribucion profesional del farmacéutico, resulta clave para la
implementacion del modelo de salud basado en Atencidn Primaria. Por ello, acercar la
farmacia al territorio permite, no solo el libre acceso a informacién confiable vy
oportuna sobre medicamentos, sino que hace del Farmacéutico un investigador del
territorio, desde el cual puede hacer lectura de las principales necesidades en acceso y

uso de medicamentos, aportando al desarrollo local®.

Debido a esta situacion, se formuld un proyecto investigativo llamado Observatorio
Farmacéutico Social (OFS). No se trata de un lugar mediado por la venta de
medicamentos, sino que es una propuesta investigativa donde prima el ejercicio de

Ill

divulgacion e informacion relacionada con el “uso cultural de los medicamentos”, que
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podria ser entendido como un saber popular que es construido a partir de las

experiencias, el cual permanece y se multiplica con el tiempo.

De forma global, un observatorio es una herramienta que registra, procesa, analiza,
investiga y difunde informacion, buscando visibilizar las problematicas presentes en el
territorio®. En su estructura general, cuenta con tres etapas: la primera, es el proceso
de recoleccion y almacenamiento de la informacion; la segunda, es una linea
investigativa que compara los datos obtenidos con informacion bibliografica disponible
y politicas publicas vigentes en la regién, haciendo analisis que acerquen a las causas
de los problemas encontrados y a sus posibles soluciones; y finalmente, la tercera
etapa es sobre la difusion de la informacién, visibilizacién de los problemas

encontrados y articulacion con diferentes actores que puedan resolver los conflictos®.

En esta medida, esta experiencia documentada como Observatorio Farmacéutico
Social, realizado en las comunas “Manrique” y “El Popular” de la ciudad de Medellin-
Colombia en el afio 2015, tiene como tema central el uso de medicamentos y plantas
medicinales en una poblacion de lideres comunitarios, recogiendo las experiencias y
conocimientos que tienen las personas sobre su tratamiento farmacolégico y sobre lo
qgue para ellos significa ser/estar saludable. Se utiliza para ello una metodologia

participativa, lamada Investigacion-Accion-Participacion.

CONTEXTUALIZACION

La comunidad

Las actividades propuestas por el Observatorio Farmacéutico Social fueron realizadas
en las comunas MANRIQUE y EL POPULAR en Medellin/Colombia. A pesar de ser esta
una de las ciudades capitales con mayor indice de progreso social de Colombia, segln

el dltimo diagndstico socioecondmico, estas comunas siguen siendo parte de una de
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las franjas de mayor pobreza de la ciudad, donde se estima que habitan 133.167
personas, en la comuna “El Popular”, y 158.877 en la comuna “Manrique”. En este
territorio, determinantes de salud como empleo, vivienda y educacién siguen siendo
factores que se deben priorizar en las intervenciones para promover el desarrollo y el
progreso local. En materia econdmica, predominan las personas que se ocupan de
actividades asociadas a bajos ingresos salariales e informalidad laboral, y en el tema
educativo son pocos los casos en los que las personas contintan sus estudios mas alla

de la secundaria o bachillerato™®.

Sumado a lo anterior, el Sistema de Salud Colombiano, enfrenta en la actualidad
graves problemas de tipo administrativo y presupuestal, situacién que impacta en
mayor medida a las comunidades de bajos recursos que deben cubrir con su dinero los

servicios que no pueden ser dados oportunamente por el Estado’.

Sistema General de Seguridad Social en Salud en Colombia

En Colombia, el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) tiene como
objetivo principal promover la salud como un derecho fundamental y crear
condiciones de acceso para toda la poblacion residente del pais. En su forma mas
elemental, estd integrado por: 1) El Estado; 2) Entidades Promotoras de Salud (EPS),
guienes administran el dinero que llega por parte del gobierno y de los afiliados; y 3)
Instituciones Prestadores de Salud (IPS), que son los hospitales, clinicas y laboratorios
gue prestan la atencidn médica®.A su vez, este sistema de salud se divide en dos
categorias: Régimen Contributivo y Régimen Subsidiado. La diferencia entre uno y otro

esta determinada segun la capacidad de pago de los afiliados (figura 1).
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/ Régimen |* Personas clasificadas en los niveles 1 0 2 en el Sistema de Seleccién de Beneficiarios (SISBEN), el cual se
. 4. define como una encuesta de clasificacidén socioecondmica, es decir, es una medida de pobreza de la
subsidiado: poblacién.
.,  Poblacién infantil abandonada a cargo del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar.
PObIaC|On de * Adultos mayores en centros de proteccion.
bajos recursosy ¢ Comunidades indigenas.
condiciones * Poblacion gitana.
. Otros casos especiales: personas en condicion de desplazamiento, poblacidn rural migratoria, habitantes
especia les de calle, personas del programa de proteccién a testigos y menores desvinculados del conflicto armado.

4a ;. Y
( Régimen \
contributivo: eTrabajadores formales e independientes y su circulo familiar, denominados

Poblacién con beneficiarios.
capacidad de

pago

ePensionados

Figura 1: Niveles de afiliacion al SGSSS®.

En el caso de las comunas “Manrique” y “El Popular”, el tipo de afiliacién de la mayoria
de sus habitantes es subsidiada, es decir, son personas con poca capacidad de pago. En
la figura 2, se detalla el nimero aproximado de personas clasificadas en cada categoria
segun censos oficiales. En Medellin, Manrique es la segunda comuna con mayor

nimero de personas afiliadas al régimen subsidiado de salud®.
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NIVELES DE AFILIACION AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD
SOCIAL DE SALUD EN COLOMBIA
m Ningun tipo de afiliacion M Contributivo (Trabajador cotizante)
Contributivo (Familiar beneficiario)  m Subsidiado
70.600
60.337
37.350
30.785 35.047 34.946
15.543
3.754
Comuna EL POPULAR Comuna MANRIQUE

Figura 2: Niveles de dfiliacion al SGSSS de los habitantes de las comunas El Popular y Manrique segtn el

3 191
diagndstico realizado para el Plan de Ordenamiento Territorial, 2014°°.

Este panorama, hace que la idea de salud y uso de los medicamentos, en estos
contextos tan particulares, recobren interés, tanto por los resultados en salud
logrados, como por ser el punto de partida para la implementacién de programas de

atencién farmacéutica que busquen mejorar las condiciones de salud de la poblacién.

Sin embargo, la informacién disponible sobre la subjetividad que gira en torno a la
terapia farmacoldgica es limitada. Por ello, el objetivo de este trabajo fue documentar
experiencias de vida y conocimientos relacionados con el uso de medicamentos y
plantas medicinales en una poblacién de adultos lideres comunitarios, de participacién

voluntaria, utilizando la propuesta de Observatorio Farmacéutico Social.
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METODOLOGIA

Acercamiento al territorio y grupo de trabajo

Como primer paso, fue fundamental contactar las organizaciones que lideran procesos
sociales en cada territorio, las cuales estan conformadas por grupos interdisciplinarios
gue trabajan por la construccion de sociedades mas equitativas, estas son la

Corporacion CON- VIVAMOSgy la Fundacion Sumapazlo.

Aunque en estas organizaciones no hay referentes previos de trabajos realizados en
atencidon farmacéutica existe, como interés comun, la importancia de la articulacién
colectiva para abordar la salud como un hecho integral para el cambio social. Asi, fue
posible contar con asesoria para el trabajo en comunidad, pues este es un campo de

conocimiento nuevo para los farmacéuticos lideres de este proyecto.

Investigacion cualitativa y metodologias participativas en atencion farmacéutica

Una revision bibliogréfica realizada en la base de datos Medline en 2007, reveld que
durante diez afios (1997-2007) las investigaciones realizadas en el area de la atencién
farmacéutica se centraron en criterios cuantitativos. Hasta ese momento, sélo 36
referencias respondieron a las palabras claves qualitative research or qualitative

methodology in Pharmacy versus 3869 investigaciones de tipo cuantitativo™.

En este sentido, algunos autores afirman que “en materia de investigacion médica hay
una tendencia hacia la busqueda de resultados que tengan aplicabilidad en la prdctica
[...] limitdndose en el andlisis de relaciones, significados y efectos que se producen en

los actores”.

Por esta razon, este proyecto se realiza bajo el marco de una
metodologia cualitativa basada en Investigacidn-Accidn-Participacién. Hasta el
momento, no se encontro registro de experiencias en atencion farmacéutica realizadas

bajo este enfoque y, por tanto, el Observatorio Farmacéutico Social es solo una
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aproximacion al potencial que tiene la aplicacién de metodologias participativas en el

campo de estudio.

Investigacion-Accion-Participacion

La Investigacion Accion Participacion (IAP) es una propuesta investigativa
latinoamericana. Mas que una metodologia, es una forma de trabajo comunitario que
busca incentivar, en los participantes, procesos que los lleven a descubrir su propia
realidad. A diferencia de otras metodologias cominmente usadas en investigaciones
en salud, en la IAP no hay relaciones de poder, no hay un investigador que observa y
un sujeto que es observado, por el contrario, es un dialogo en el cual cada parte tiene

algo que ensefiar y algo que aprender™>**.

Aunque la IAP sugiere la formacion de sujetos politicos, los alcances de este proyecto
son limitados. Por ello, esta primera experiencia se realiza con la idea de explorar
como una metodologia participativa utilizada en las ciencias sociales puede ser
también aplicada en la atencién farmacéutica, haciendo que emerjan algunas

situaciones ocultas de los procesos farmacoterapéuticos.

Esta claro que en enfoques cualitativos la reproducibilidad del método vy la rigurosidad
cientifica descritas en paradigmas positivistas se resignifican y toman otro valor: los
resultados encontrados son importantes, porque definen lo que se gesta en el interior
y son la expresion mas oculta de aquello que no se puede ponderar pero que

determina la realidad.
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Los participantes

Las asistentes fueron contactadas a través de bases de datos de las organizaciones
sociales de apoyo. Participaron 46 mujeres, de las cuales 34 eran adultos mayores
(mayores de 60 afios segun el ciclo de vida del Ministerio de Salud Colombiano) y 12
adultos (de 27 a 57 afos). De ésta poblacidon, 37 personas tenian instaurada una
terapia farmacoldgica para el tratamiento de enfermedades crénicas no transmisibles,
principalmente hipertensién arterial y diabetes (no se precisa el medicamento
concreto porque algunas participantes no los reconocen por nombres).Cabe anotar
gue no fue intencional trabajar solo con mujeres. A las convocatorias realizadas
(abiertas a todo el publico), por cuestiones de tiempo y disponibilidad laboral, solo
asistieron mujeres amas de casa, 17 en la comuna El Popular y 29 en la comuna

Manrique.
Actividades realizadas

Las actividades a las que se hace referencia se tomaron de la guia practica de trabajo

715

llamada “Metodologias interactivas para la Investigacion cualitativa Esta guia

propone diversas dindamicas que permiten recoger, validar y analizar informacion.

Entre otras, su eleccion se debid a que su implementacidn requiere de acercamientos
didacticos que incentivan la expresion en las discusiones grupales, lo cual fue uno de
los objetivos de este trabajo. Los temas a tratar en cada encuentro fueron propuestos
por los participantes a través de un Diagndstico Rapido Participativo, que consistid en
una lluvia de ideas realizada entre los asistentes, donde se recogieron sus preguntas
acerca de salud y uso de medicamentos, las cuales son estudiadas por los
farmacéuticos y desarrolladas en la sesién siguiente con el apoyo de una estudiante de

pedagogia y didactica. La convocatoria fue de libre asistencia, cuya frecuencia estaba
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dada segun la disponibilidad de los farmacéuticos y del espacio fisico que brindaban las
organizaciones. A continuacion, las tablas 1, 2 y 3 describen en detalle el desarrollo de

cada sesion.

Fecha 17/04/2015 ‘

Corporacién CON-VIVAMOS

Lugar/asistencia
-COMUNA EL POPULAR-(Asistencia 28 personas).

Nombre de la
“Tu cuerpo, mi cuerpo, nuestro cuerpo: territorio soberano y saludable”.

actividad
Materiales Cuento “Wangari y los arboles de la paz” de Jeannette Winter'®
1. Presentacion e invitacion al Observatorio Farmacéutico Social.
. 2. Invitar a la reflexion en torno a la importancia del cuidado de si, los saberes ancestrales relacionados
el con la salud y las plantas medicinales, y a la practica de éstos saberes como acto solidario y articulador
con la comunidad.
Actividad organizada por la corporacién CON-VIVAMOS que tuvo como eje central el tema de memoria
territorial para hacer oficial la apertura del Centro Comunitario Mario Montoya. El foro propuesto por el
observatorio inicié con la lectura y reflexidon de un cuento llamado “Wangari y los arboles de la paz”, con
Desarrollo

el cual se invitaba a hacer un acercamiento hacia el significado de territorio entendido no solo como el
espacio en el que estamos sino también territorio desde el cuerpo que habitamos y lo que hacemos cada

dia para cuidar de si.

95

Tabla 1: Actividad de apertura al Observatorio Farmacéutico Social
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11/07/2015 29/07/2015

Corporacion CON-VIVAMOS Fundacién Sumapaz
Lugar/asistencia -COMUNA EL POPULAR- — COMUNA MARIQUE-

(Asistencia 10 personas). (Asistencia 36 personas)

Nombre de la
Marioneta: Concepto de Salud desde la nocién de cartografia corporal.
actividad

Papel periddico, cinta adhesiva, y materiales como vinilos, plastilina, cartén, colores,
Materiales marcadores, papeles de distintos colores y texturas que promuevan e incentiven la

imaginacion.

Posibilitar que los participantes expresen y narren las marcas, historias, vivencias
experiencias e imaginarios que tienen de si mismos a partir del mapa simbdélico de su
Objetivo
cuerpo que es representado en una marioneta, reconociendo la forma en que asumen los

procesos de salud/enfermedad y la toma de medicamentos.

La actividad inicia con el reconocimiento de los asistentes: nombre y edad, seguido de

ejercicios de estiramiento y calentamiento. Se le explica la finalidad de la actividad y el
objetivo del Observatorio Farmacéutico Social. La construccion de la marioneta es guiada jgg
por uno de los investigadores explicando paso a paso su elaboracion. A medida que se va
construyendo la marioneta, se realizan preguntas orientadoras, como por ejemplo, cual es
Desarrollo
la parte de tu cuerpo que mas te gusta, cual es la que mas te preocupa, cdmo cuidas de tu

cuerpo, entre otros. Los asistentes también van realizando preguntas, la mayoria
orientadas al uso correcto de los medicamentos, mitos y efectos adversos. La actividad

finaliza con la socializacidn de las marionetas donde los participantes comparten su idea de

cuerpo, de salud y de cuidado de si.

Tabla 2: Actividad “Mapas simbdlicos del cuerpo”

RESULTADOS Y DISCUSION

Debido al tipo de resultados de este trabajo, se considera procedente combinar estos

dos aparados. Lo que facilita que los lectores puedan acceder de forma simultanea a la
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interpretacion (reflexién) de los resultados. Ademas, esta forma permite, a los autores,

destacar los aspectos claves de esta experiencia investigativa.

Fecha 04/09/2015

Lugar/asistencia

Corporacién CON-VIVAMOS
-COMUNA EL POPULAR-(Asistencia 10 personas).

Nombre de la

actividad

Cartografia del territorio: “Ruta de la salud”

Materiales

Papel, cinta adhesiva, y materiales como vinilos, plastilina, cartdn, colores, marcadores, papeles de

distintos colores y texturas que promuevan e incentiven la imaginacion.

Objetivo

1. Reconocer en el barrio y nuestros hogares los lugares que consideran los sitos para la salud o para la
enfermedad.
2. Identificar los centros de salud, farmacias y tiendas que expenden medicamentos y personas

reconocidas en el barrio por su conocimiento sobre plantas medicinales.

Desarrollo

La actividad inicia con el reconocimiento de los asistentes: nombre y edad, seguido de ejercicios de
estiramiento y calentamiento. Se explica la finalidad de la dinamica y el objetivo del Observatorio
Farmacéutico Social. La construccién del mapa se hace a partir de preguntas orientadoras que surgen a
medida que avanza la actividad: cual es el centro de salud mas cercano, donde vive el experto del
barrio en el conocimiento de plantas medicinales, en qué lugares del barrio se concentran las basuras,
qué hacen con los medicamentos que ya no utilizan, cuantas farmacias conocen en el barrio, entre
otras. A medida que estos lugares son reconocidos, se van ubicando en un mapa simbdlico del barrio
que los mismos asistentes van construyendo. Al final, cada uno comparte con los demas participantes
una reflexion sobre esos lugares de su territorio (el cuerpo, la casa o el barrio) que consideran espacios
de vida o espacios que enferman: por ejemplo, el parque y hacer ejercicio o la concentracion de
basuras en las quebradas, entre otros. A cada participante se le entrega un plegable con los tres

principios hipocraticos y con recomendaciones generales sobre el uso de medicamentos.

197

Tabla 3: Actividad “La Ruta de la salud”

Los resultados son recopilados en audios, videos, fotografias y ejercicios de escritura

realizados por los asistentes. Este material es analizado en diferentes categorias

reconociendo en cada una un tema central. Sobresalen discusiones que tienen que ver
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con los mitos que giran alrededor de los medicamentos, la confianza en la atencién

médica, adherencia a los tratamientos y defensa por los saberes ancestrales.

Este tipo de narrativas requieren de una interpretacién detallada que permitan revelar
su valor cientifico; sin embargo, esta es una aproximacion que refleja las voces de los

participantes que detallan su experiencia frente al uso de los medicamentos.

Categoria 1: Conocimiento sobre los medicamentos y experiencia en su uso como

determinante de adherencia y seguridad de la terapia farmacoldgica.

Uno de los resultados mas importantes encontrados en este trabajo fue que la mayoria
de los participantes, siendo adultos mayores y muchos de ellos polimedicados,
desconocian el nombre del medicamento y/o indicacion. Este hallazgo es preocupante,
debido a que la informacién que obtienen es de familiares, amigos o internet, dando
lugar a vacios y especulaciones que ponen en riesgo su tratamiento y, sobretodo, su
salud. Uno de los relatos que representa esta situacion es el siguiente: “A mi me
recetaron unas pastillas, me las tomaba pero me hacian dafo... yo me las tomaba
para el dolor en los rifiones y el dolor de la columna... me daba mucho ardor en la
boca del estomago... pero no reconozco el nombre de las pastillas”. En esa misma
linea alguien expone que: “Tomaba naproxeno porque me cayo mucho dolor en la
espalda pero me daba mucha pereza tomdrmelas y tomaba mds bien bebidas que yo
sabia que me servian para el dolor como anamdu, lengua de suegra, bafos de hoja de

balso”.

En este punto, las metodologias participativas favorecen la narracién de hechos,
historias y situaciones que revelan la realidad de sujetos que expresan su mundo tal y
como lo viven, permitiendo conocer la forma como afrontan las terapias

farmacoldgicas. El uso de preguntas orientadoras como ¢Qué es la hipertension
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arterial? refleja como una idea construida bien sea desde lo técnico, cientifico,
ancestral o popular determina su actuar: “Yo sé que tengo hipertension cuando se me
hinchan los pies”, “queda en el corazon”, “queda por aqui” (senala su cuello a nivel
de la vena yugular), “es cuando me duele la cabeza”. En estas situaciones, la
adherencia al tratamiento estad condicionada por la presencia de estos sintomas, es

decir, si no duele la cabeza o si no se hinchan los pies no toman el medicamento,

desconociendo el significado de enfermedad crdnica.

Es aqui donde debe haber un compromiso social y profesional, para que la educacién
en salud sea una practica comun en los programas asistenciales, cuyo fin se centre en
empoderar a los sujetos, hacerlos mas activos y criticos en sus procesos de
salud/enfermedad y con herramientas suficientes para tomar decisiones mas
acertadas. En este sentido, segun Carlos Eslava'’, en los sistemas de salud, los
profesionales han tomado los términos Promocién de la salud y Prevencion de la
enfermedad como “muletillas”, pues, en el fondo, los esfuerzos siguen orientados

hacia lo curativo, olvidando que la salud no siempre es lo contrario de enfermedad.

Categoria 2: Credibilidad y confianza en la atencion médica.

Aunque en Colombia el sistema de salud esta basado en la medicina occidental,
algunas voces de la comunidad reclaman el uso de plantas medicinales, porque sienten
mayor confianza en los procedimientos alternativos; sin embargo, la atencion médica
convencional sigue siendo exigida por la comunidad, aunque sus expectativas y
preferencias en algunos casos sean otras. Al respecto se encontraron opiniones como
la siguiente: Tengo una hija de 10 meses sufre de resfriado que se produce en una tos,
a mi no me gusta darle medicamentos formulados por los doctores, le tengo mds fe a
las plantas naturales como el sauco, eucalipto... y le hago bebidas de estas plantas

para la tos. ¢Esto es malo o bueno?
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Se identificaron algunos problemas de comunicacidon entre médico y paciente, donde
se oculta informacion vital para el éxito y seguridad de la terapia, que se incluyeron en
esa categoria: “Yo si me tomo las bebidas pero no le digo al médico”. En este sentido,
se pueden crear barreras de confianza que dan paso a la especulacion y al descrédito:
“Las mayores enfermedades que sufrimos son: la gastritis, el estrés, la migrana...
enfermedades que se pueden curar con la medicina bioldgica, pero los médicos no la

pueden recetar porque sus jefes se lo prohiben”.

Categoria 3: Defensa por los saberes ancestrales.

Las actividades orientadas al reconocimiento del territorio permitieron encontrar que
en la comunidad hay lideres que dominan un saber ancestral relacionado con el uso de
plantas medicinales, convirtiéndolos en el primer lugar al que acuden las personas
para atender sus problemas de salud. Esto es importante porque, si bien muchos de
los participantes tenian prescritos tratamientos farmacoldégicos convencionales, no se
puede desconocer la importancia que dan al uso de plantas no solo como alternativa
médica, sino como una fuerte defensa del saber ancestral y, con ello, de la defensa de
su historia: “Yo quiero que también hagamos intercambio de saberes con indigenas y
personas del Choco [Departamento del territorio Colombiano] y por supuesto entre
nosotros también porque cada uno, algo sabemos. Denos un taller de farmaco y lo
que de pronto nos cause dafios claramente. Ensenar a hacer abonos orgdnicos.
Habitos de vida saludable”. Para la comunidad es claro que la salud va mas alla de la
atencién médica, y quela alimentacion, el trabajo digno, el deporte, las condiciones de

sanidad de su territorio influyen fuertemente en su salud.

Estos resultados plantean cuestiones como, ¢los Farmacéuticos estan preparados para
ser educadores en salud, cuando su formacidn es principalmente técnica y cientifica?

Unir los conocimientos sobre medicamentos con el acompafiamiento de personas que
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conocen el territorio, permite a los profesionales de la salud ser mas integrales en su
practica. En el caso especifico de los farmacéuticos, permite reconocer que, el enfoque
de las intervenciones, debe trascender el medicamento, incorporando el conocimiento
popular que se teje entre miedos, mitos, y la defensa de lo ancestral. Por ello, se debe
favorecer la formacion de profesionales comprometidos con la construccion de nuevos
caminos,con capacidad de mediar entre la ciencia y la sabiduria popular, tomando

decisiones que recojan todas las dimensiones del concepto de salud.

En este trabajo, se identificé informacién general sobre las participantes y su
conocimiento previo de los tratamientos, lo que hace que se carezca de elementos
para resolver preguntas como: 1) ¢Cudl ha sido el impacto de las actividades en su
aprendizaje o empoderamiento con respecto a su salud o tratamiento? Y 2) ¢Ha
aumentado el conocimiento sobre los tratamientos y se han eliminado los prejuicios y
los falsos mitos existentes en estas comunas, frente a los tratamientos farmacoldgicos
cldsicos? Estas inquietudes deberian ser objeto de otros trabajos orientados a

encontrar posibles respuestas a las mismas.

CONCLUSIONES

1. Los conocimientos y experiencias vividas alrededor del uso de medicamentos cobran
importancia en los tratamientos farmacoldgicos, debido a que es a partir de alli donde
nacen significados, mitos, expectativas y credibilidad en la practica médica, los cuales
son aspectos que determinan las acciones de los pacientes con sus medicamentos y

con ello el éxito o fracaso de la terapia.
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2. El uso de metodologias participativas supone un proceso extenso que permite
conocer y compartir mas experiencias con la comunidad; sin embargo, este fue un
ejercicio de aproximaciéon que permite visibilizar la necesidad e importancia de los
farmacéuticos como investigadores comunitarios y el aporte que da el uso de

metodologias cualitativas a su saber cientifico.

3. Es importante la formacion de los farmacéuticos como educadores en salud, pues
ello determina su capacidad para comprender los diferentes significados,
conocimientos y experiencias que las personas viven cada dia con el uso de los

medicamentos, permitiéndoles ser mas asertivos en sus intervenciones.

Los resultados preliminares de este trabajo se presentaron en formato poster en el Il

Congreso Colombiano de Atencion Farmacéutica, Medellin-Colombia 2015
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