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RESUMO

Pensar la autonomı́a de los pueblos originarios en salud partiendo de su relación con los
procesos de Integración Latinoamericana implica una problemática que envuelve una gama de
factores culturales, económicos, sociales y poĺıticos. En esta oportunidad solo tomaremos dos de
ellos: cultura y poĺıtica, será a partir de la tensión que se genera entre la concepción de salud y la
de autonomı́a ind́ıgena respecto de las concepciones occidentales. Primeramente se abordará la
Cosmovisión Ind́ıgena en salud. El ”conocimiento”ancestral de los pueblos originarios - tradición
oral del saber - será abordado a modo de profundizar la distinción respecto del entendimiento
netamente cient́ıfico de la Medicina Occidental. En la concepción ind́ıgena no existe una forma
de disociar las partes que constituyen los ecosistemas, lo cual rompe con la visión occidental y
antropocéntrica de la vida. Este aspecto es estudiado desde la teoŕıa de ”Ecoloǵıa Profunda”del
f́ısico Capra, conjuntamente con el postulado del Médico Sanitarista Argentino Julio Monsalvo,
quien expresa la necesidad de alterar los modelos tradicionales por uno que corresponda a la
atención - prevención y promoción de la salud de los Ecosistemas. Fue importante estudiar el
lugar que ocupa la Cosmovisión Ind́ıgena en la formulación de distintas Poĺıticas Públicas de
Salud que son aplicadas en los territorios latinoamericanos, que cuentan con población ind́ıgena,
para analizar si pueden ser consideradas inclusivas o no. El diálogo intercultural entre ambas
concepciones es un punto clave para construcciones pluralistas. Para analizar los principios y
caracteŕısticas socio-históricas que diferencian a las trayectorias de la construcción Occidental
respecto de las ancestrales Ind́ıgenas, se utilizó la aproximación hacia un conocimiento de las
diferencias, semejanzas y modelos h́ıbridos. Esto colaboró para evaluar los mecanismos que se
han ido adoptando en favor del intercambio intercultural en salud. Solo valorizando a todos los
saberes colectivos se puede lograr una construcción emancipadora e inclusiva de un Sistema de
Salud en América Latina. Se procuró entonces, determinar cual es el rol de los saberes ind́ıgenas
dentro de los h́ıbridos de Salud. Por último fue necesario analizar los diferentes significados
para el concepto de autonomı́a, dado que en reiteradas oportunidades se han realizado lecturas
erróneas sobre las demandas de la soberańıa ind́ıgena. Finalmente, y a partir de las vertientes
analizadas, podemos contribuir a una visión acerca de lo que implica autodesarrollo en salud y
autodeterminación en la vida del contexto actual latinoamericano.
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