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Résumé :

Apprendre avec agentivité et initiative: Connaissance de la santé et de la maladie chez les
enfants mayas yucatéques

Lobjectif de cet article est de décrire le réle de 1’agentivité et de 'initiative des enfants mayas
yucatéques quant a la santé et la maladie. Cette étude se base sur le paradigme de Learning by
Observation and Pitching In (LOPI), et explore comment les enfants structurent les écologies
d’apprentissage dans lesquelles ils renforcent leurs connaissances médicinales. Pour cela nous
avons utilisé des techniques ethnographiques, des observations, et un questionnaire pour
interviewer 22 enfants mayas agés de 7 a 12 ans, tous membres d’'une communauté maya du sud
du Mexique. Les résultats indiquent que tous les enfants savent utiliser et préparer des remédes
a base de plusieurs plantes médicinales, cela en plus de surveiller leurs propres actions pour
maintenir leur santé, générant ainsi leurs propres écologies d’apprentissage. La volonté de
vouloir aider les autres a prendre soin de leur santé est fondamentale dans les processus
d’apprentissage et renforce 1’agentivité des enfants, elle-méme respectée par les adultes.

Mots-clés : initiative, écologies d’apprentissage, enfants mayas, connaissance medicinal, plantes
meédicinales

Abstract :

Learning with agency and initiative: Knowledge of health and illness among Yucatec Maya
children

The objective of this article is to describe the role of agency and initiative in the learning process
of Yucatec Mayan children about health and illness. Basing this study on the Learning by
Observing and Pitching in (LOPI) paradigm, we explore how children structure learning
ecologies where they build their medicinal knowledge. We used ethnographic techniques,
observations and a questionnaire to interview 22 Mayan children aged 7 to 12, from a Mayan
community in southern Mexico. The results indicate that all the children learned the use and
preparation of multiple medicinal plants, in addition to monitoring their own actions to maintain
their health, thus they generate their own learning ecologies. The initiative to help others to take
care of health is fundamental in the learning process, where their agency was crucial and
respected.

Keywords : initiative, learning ecologies, Mayan children, medicinal knowledge, medicinal plants
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Abstracto :

El objetivo de este articulo es describir el papel de la agencia y la iniciativa en el proceso de
aprendizaje de los nifilos mayas yucatecos sobre la salud y la enfermedad. Con base en el
paradigma de Learning by Observing and Pitching In (LOPI), se explora la manera en que los
nifios estructuran ecologias de aprendizaje en las que construyen sus conocimientos
medicinales. Empleamos técnicas etnograficas, observaciones y un cuestionario para entrevistar
a 22 nifios mayas de 7 a 12 anos de una comunidad maya del sur de México. Los resultados
indican que todos los nifios aprendieron el uso y la preparacion de multiples plantas medicinales,
ademads de que monitorean sus propias acciones para mantener su salud; asi generan sus
propias ecologias de aprendizaje. La iniciativa y la motivacién propias para ayudar a los demas a
atender su salud tienen un papel fundamental en el proceso de aprendizaje, y, asimismo, su
agencia es crucial y respetada.

Palabras clave : iniciativa, ecologias de aprendizaje, nifios mayas, conocimiento
medicinal, plantas medicinales
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Introduccion

La integracién de los nifios indigenas en una amplia gama de actividades sirve para apoyar el
desarrollo de su iniciativa y autonomia en el aprendizaje, pues son incorporados a las actividades
de la familia y contribuyen a los quehaceres del hogar de forma voluntaria; también ayudan en
el cuidado de hermanitos pequefios, de animales domésticos y actividades agricolas (Alcala et al.
2020; Ames 2013; Coppens et al. 2014; Ramirez 2007; Remorini 2019; Robles 2012). En algunas
ocasiones, los nifios también contribuyen de forma directa al trabajo de los padres, ya sea ayudando
en los pequenos negocios de familia o traduciendo documentos para sus padres (Alcala et al. 2014;
Mejia-Arauz et al. 2013; Orellana 2003).

En las comunidades mayas, mediante la investigacion se ha documentado cémo los nifios tienen
acceso a las actividades diarias en las que observan y toman la iniciativa para contribuir y aprender
(Cervera 2021). Entre los nifios mayas tsotsiles, la iniciativa de éstos surge en el contexto de
las actividades situadas, donde la observacion y su familiaridad con las actividades permite que
se motiven a participar, por lo que son sujetos activos en el proceso de ensefianza-aprendizaje
(Martinez 2014).

De forma similar, los nifios mayas yucatecos son integrados desde temprano a las tareas del
hogar permitiéndoles participar de manera voluntaria asumiendo una responsabilidad compartida,
ayudando con una gran variedad de actividades en la casa, el traspatio, asi como en la milpa
y la parcela comunitaria (Alcald et al. 2021). La participacién y ayuda de los nifios genera una
importante contribucién econémica a las familias, ademas de un valor reproductivo (Kramer 2005).

Las madres mayas yucatecas reportan que los nifios, desde temprana edad, se pueden ir integrando
a las actividades de la familia, para que vayan observando como se hace el trabajo, pues consideran
que es importante que colaboren en la medida de sus posibilidades (Alcalda & Cervera 2022).
Incluso durante el tiempo de pandemia, los nifilos mayas se integraron a las actividades del hogar
incrementando su contribucion, ya que tenian la oportunidad de ver como se hacen los quehaceres
mientras estaban en casa. Las madres mencionaron que al ver que hay trabajo que hacer los nifios
se suman de modo voluntario, sin necesidad de que se les pida o se les tenga que convencer (Alcala
et al. 2021).

Aunque se han estudiado algunos elementos involucrados en el aprendizaje de los nifios mayas,
como la iniciativa, en menor medida se ha abordado el proceso implicado en la construccién de
las ideas y los conocimientos a partir de la organizacion del entorno y desde la perspectiva de los
nifios, y los trabajos que abordan este proceso se han enfocado mas en el aprendizaje de tareas
domésticas (Alcaléa et al. 2021).

En especifico en el ambito de la salud, algunos estudios han documentado la manera en que los
nifos pueden tener conocimientos medicinales (por ejemplo, Geissler et al. 2002; Mathez-Stiefel
et al. 2012). El presente trabajo se orienta al conocimiento medicinal de nifios mayas yucatecos;
éste se encuentra antecedido por reportes publicados sobre sus conocimientos acerca de plantas
medicinales (Jiménez-Balam et al. 2019; Jiménez-Balam & Alcald 2020).

En este contexto, el objetivo de este articulo es describir el papel de la agencia y la iniciativa
en el aprendizaje de conocimientos de salud y enfermedad de nifilos mayas yucatecos. Se explora
cémo los nifios estructuran sus propias ecologias de aprendizaje para construir nociones de
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salud y enfermedad como participantes activos y productores de su propia cultura. En particular,
analizamos dos ecologias de aprendizaje: 1) las percepciones sobre salud-enfermedad, monitoreo
y cuidados diarios sobre su salud, y 2) el uso de plantas medicinales para tratar enfermedades

comunes.

La salud-enfermedad entre los mayas yucatecos

Entre los mayas, la salud se conceptualiza en torno a la nociéon de equilibrio entre elementos
opuestos. Se considera que las enfermedades se originan a partir de la ruptura de este balance
(Castillo 2011; Garduza & Rodriguez 2007). Un componente central es el equilibrio frio-calor,
nocion compartida con otras culturas de varias regiones de América, segun la cual el cosmos es
movido por fuerzas opuestas y complementarias, como el frio-calor.

Desde esta cosmovision, las entidades se clasifican como personas, alimentos y plantas medicinales
y tratamientos con propiedades de frio o calor (Garduza & Rodriguez 2007; Villa Rojas 1987). Esta
clasificacion no necesariamente se corresponde con la temperatura. Entre los mayas yucatecos,
los términos empleados para la temperatura pueden tener diferentes significados. Le Guen (2015)
distingue tres modos de clasificarlos: sensorial (temperatura perceptible por la piel, no permanente),
categérico (relacionado con valores culturales, temperatura fija) y metaférico (para expresar varios
conceptos como control, reproduccion y emocion).

En especifico, el significado categoérico de la temperatura es crucial en el componente frio-calor,
donde cada entidad tiene u-ktiuch (carga) frio o caliente, en referencia a su temperatura fija
intrinseca. El balance entre frio y calor es la base para mantener la salud, por lo que se evita el
choque entre éstos y se orientan estrategias para precaver el desbalance.

El pasmo es una enfermedad que ocurre cuando una persona calurosa entra en contacto con
elementos con propiedades frias, como bebidas frias. La ruptura de este equilibrio provoca dolor
abdominal, debilidad, pérdida de apetito, e incluso esterilidad. Se trata con banos calientes o
infusiones con plantas medicinales (Villa Rojas 1987).

La pérdida del equilibrio puede resultar también de un desplazamiento de d6rganos del cuerpo
con respecto al tip te’, érgano situado debajo del ombligo que puede dislocarse por la ingesta
de alimentos con propiedades frias cuando el cuerpo estd caliente o por una caida o un esfuerzo
excesivo, lo que provoca dolor de estdmago o pérdida del apetito, entre otros sintomas. El
tratamiento consiste en reubicar el tip te’ con masajes y plantas medicinales para recuperar el
equilibrio (Villa Rojas 1987).

La enfermedad, asimismo, puede ser originada por “malos vientos”. Un estudio reciente entre los
mayas del oriente de Yucatdn sefiala que los malos vientos son emanaciones de seres sobrenaturales
que al introducirse en el humano originan enfermedad, cuyos sintomas varian dependiendo del
agente emisor y la condiciéon de quien lo recibe. Algunos de sus sintomas comunes son dolores en
diversas partes del cuerpo, cansancio, vomito y otros (Ku 2022).

Los malos vientos son invisibles, impalpables y son de diferente tipo; unos se mueven por si mismos,

otros son transportados por entidades naturales (ser humano, algunos animales) o sobrenaturales,

que al transitar por diversos lugaresl recogen los malos vientos; otros son enviados como castigo

por seres sobrenaturales, por lo que son necesarias ofrendas para complacerlos (Le Guen 2005).
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Su tratamiento requiere ceremonias, santiguar, punciones, bafios, uso de herbolaria, entre otros,
ejecutados por un curandero especial llamado j-meen (Cervera 2007; Briceiio 2017; Villa Rojas
1987). Ku (2022) sefiala que el especialista debe extraer el mal viento para curar al enfermo.

En este contexto, es posible observar como en el mal de ojo (oojo iik’ en maya), una enfermedad
comun entre los nifios, caracterizada por diarrea, vémitos, llanto excesivo y malestar, puede ser
originada por diversas causas, entre ellas la mirada peligrosa de personas ebrias, sedientas,
hambrientas, asi como calurosas, cuyos cambios de estado fisiologico permite la introduccién de
los malos vientos que enferman, o aquellas que regresan del exterior, por ejemplo, de trabajar en
la milpa (maizal tradicional), pueden traer consigo malos vientos que pueden enfermar a los nifios
a través de la mirada (Le Guen 2005; Villa Rojas 1987).

Para evitar el mal de ojo es necesario que la persona descanse un rato antes de tener contacto
con los nifios. Como medida preventiva adicional, las madres cubren las caras de los bebés cuando
salen de casa, les cuelgan amuletos, entre otras estrategias. El tratamiento de un nifio que sufre
los efectos del mal de ojo implica el uso de plantas medicinales (Cervera 2007; Quattrocchi 2006;
Villa Rojas 1987).

Se ha expuesto cdmo los adultos explican y entienden la salud y la enfermedad. Jiménez-Balam et
al. (2021) han documentado la perspectiva de los nifios mayas yucatecos, quienes definen la salud
en funcion de la capacidad de hacer las actividades que les gusta, y la enfermedad desde dos
perspectivas, una desde el modelo maya, en el que es originada por la pérdida del equilibrio entre
los componentes calientes y frios, y sefialan enfermedades como el pasmo, tip te’, mal de ojo y x

kuli’in sfis%. La otra perspectiva corresponde a enfermedades atendidas desde el modelo biomédico
de salud, como la diabetes o el cancer, asi como enfermedades como la gripa o la varicela, que

pueden ser atendidas desde ambos modelos.

En cuanto a los conocimientos medicinales, s6lo en un par de estudios con nifios mayas yucatecos
se han documentado los conocimientos de éstos sobre plantas medicinales (Jiménez-Balam et al.
2012; Jiménez-Balam et al. 2019). En especifico, Jiménez-Balam et al. (2012) investigaron cémo
los nifios de una comunidad maya identificaron 17 plantas medicinales, que saben reconocerlas,
donde encontrarlas, qué parte usar, como prepararlas y cuando usarlas. En un segundo estudio
de Jiménez-Balam et al. (2019), que antecede al presente trabajo, se reporta la manera en que
los nifos identificaron 16 plantas medicinales; la iniciativa y la agencia son elementos importantes

involucrados en su aprendizaje.

Aunque se ha documentado qué saben los nifios sobre conocimientos medicinales, atin no se ha
profundizado en el proceso de tal aprendizaje. En este trabajo nos enfocamos en la manera en que
los nifios construyen sus nociones de salud y enfermedad y sus conocimientos medicinales. Para
ello, nuestro planteamiento considera el paradigma Learning by Observing and Pitching-In (LOPI) o
aprendizaje por medio de la observacion y acomedirse propuesto por Rogoff, segtn el cual los nifios
aprenden al ser integrados en las actividades diarias de su comunidad, en las que ellos observan,
escuchan y participan de forma colaborativa como miembros competentes (Rogoff 2014; Rogoff et
al. 2003; Rogoff et al. 2015).

Desde LOPI, el proceso de aprendizaje depende de la iniciativa de los aprendices y del interés
de éstos por contribuir en las actividades en curso. Esta forma de organizar el aprendizaje es
colaborativa, basada en la observacion y la demostracion, donde las instrucciones verbales so6lo se
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usan esporadicamente y como complemento del aprendizaje en actividades productivas.

Desde esta perspectiva, el aprendizaje no se puede imponer, pero si facilitar por medio de una
organizacion horizontal, en la que los aprendices tengan acceso a tareas. Se ha reportado que esta
forma de organizar el aprendizaje es comuUn en comunidades de Mesoamérica donde los nifios,
desde temprana edad, estan presentes en actividades productivas y contribuyen a una variedad de
actividades de la comunidad (Alcald et al. 2021; Gaskins & Paradise 2010; Mejia-Arauz et al. 2013).
En las comunidades mayas yucatecas, los nifios se integran desde bebés, ya que esta integracion
los expone a las actividades de su alrededor y los prepara para que puedan contribuir y ayudar
segun sus habilidades (Alcala et al. 2021; Gaskins 2000).

Nuestro abordamiento también considera la perspectiva tedrica propuesta por De Ledn (2015)
sobre las ecologias de aprendizaje que los niflos generan por iniciativa propia. Considerando como
antecedentes los planteamientos de LOPI, De Leon sugiere que los niflos generan sus propias
ecologias de aprendizaje con su iniciativa para realizar actividades. Define ecologia de aprendizaje
como un sistema socioecolégico en el que los participantes se comunican de manera verbal y
no verbal para la realizaciéon de una actividad de pertinencia cultural que involucra objetos,
herramientas y acciones relevantes.

En este sentido, el aprendizaje se da no sdlo al integrar a los nifios, sino que también ellos generan
situaciones de aprendizaje con base en su interés y los adultos o expertos a su alrededor, que
representan un “grupo ecolégico” en el que el aprendiz puede observar més de cerca la actividad y
asi aprender. En un contexto de aprendizaje proveido por otros, los nifos aprenden a construir sus
propias estructuras y entornos de aprendizaje.

En conjunto, nuestro planteamiento contempla la propuesta de LOPI y las ecologias del aprendizaje,
en un intento de aproximarnos al aprendizaje enmarcado en la incorporaciéon de los nifios a
actividades cotidianas desde las que generan sus propias ecologias del aprendizaje. Considerando
esta integracion, en el presente articulo exploramos como los nifios mayas yucatecos estructuran
ecologias de aprendizaje para construir sus concepciones de salud y enfermedad y conocimientos
medicinales a partir de su agencia e iniciativa para contribuir en el mantenimiento de su salud y la
de sus familiares.

Lugar de estudio y metodologia

Los ninos mayas participantes de la primaria de ChanCah

Realizamos este estudio con 22 nifios (nueve niflas y 13 nifios) mayas de 7 a 12 afos, bilingles
maya-espanol, que estudiaban en la escuela primaria de una pequefia comunidad maya denominada
ChanCah, ubicada en el centro del estado de Quintana Roo, México. En 2016 contaba con 464
habitantes (260 hombres y 204 mujeres), de los cuales 83 eran nifios de entre 6 y 14 anos. Los
hombres se ocupan en actividades de agricultura tradicional y empleos diversos en zonas turisticas
del estado, mientras las mujeres, en su mayoria, realizan labores domésticas.

La comunidad cuenta con una escuela primaria que se caracteriza por promover la lengua maya en
sus diversos espacios y actividades. Por ejemplo, entonan el himno nacional en maya, las nifias usan
el huipil (“iipil), vestido propio de la region, en tanto los nifios visten con el xuul weex, que consiste
en pantaléon y camisa blanca. Ademds, en las aulas se imparten las clases de forma bilingiie,
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maya-espanol. Al momento del estudio, todas las profesoras eran hablantes de lengua maya.

Para tratar la salud, ChanCah cuenta con un auxiliar de salud que atiende enfermedades agudas
o sintomas como diarrea, gripa o dolores de cabeza, por ejemplo. Por su ubicacion, los habitantes
pueden acudir a la cabecera municipal, Felipe Carrillo Puerto, a 20 kildémetros de distancia, donde
se encuentra el Hospital General, para la atencion de casos mas complicados; ahi, dependiendo de
los servicios requeridos, éstos podran ser gratuitos o con costos menores.

En ChanCah no se encuentran médicos tradicionales como yerbateros o parteras, sin embargo,
acuden a comunidades cercanas para recibir atencién de especialistas tradicionales. Ademas, el
conocimiento acerca de las plantas medicinales forma parte del saber general de los habitantes. Se
tiene registrado que mas de la mitad de las plantas que usan las familias son para tratar algunas
enfermedades (Chan-Quijano et al. 2013).

Metodologia

La investigacién en la que se basa este articulo incluy6 un trabajo de campo que implicé técnicas
etnograficas y estrategias mas alla del objeto de estudio; comprendi6 cuatro afios (2014-2017) en
la escuela primaria de ChanCah. Inicialmente, se acudi6 a la primaria para establecer vinculos de
colaboracién y abordar teméticas vinculadas al ambito de la salud como parte de un proyecto mas

amplio sobre promocién de la salud3. Anteriormente, se desarrollé una investigacién sobre ideas
de salud y enfermedad en una comunidad aledafia llamada Noh-Cah, donde emergieron, entre
los nifos mayas, conocimientos sobre usos medicinales de diversas plantas (Jiménez-Balam et al.
2012). Fue asi como el antecedente de esta primera experiencia en Noh-Cah y el proyecto inicial
en ChanCah nos generaron un interés en las nociones de salud y enfermedad y el conocimiento
medicinal de los nifios.

En este contexto, se realizaron talleres sobre plantas medicinales en la primaria. El consentimiento
para trabajar con los ninos fue brindado por las profesoras y la directora de la primaria, asi como
por las madres de los nifos. Al inicio de las entrevistas, los nifios ofrecieron consentimiento verbal
a participar en esta actividad, entendiendo que tal participacion era voluntaria y que no tenian
que contestar si alguna pregunta los hacia sentir incomodos. Asimismo, estuvieron de acuerdo en
utilizar fotografias del trabajo de campo con fines ilustrativos.

En un segundo momento, nos fueron sugeridas por las madres y las profesoras actividades sobre
otros aspectos, ademas del de la salud, que promovieran sus habilidades sociales e interés en
aprender mas. Ante ello, organizamos talleres sobre arte (pintura, danza) y ciencia (ntimeros
mayas, experimentos quimicos, nanotecnologia) que impulsaran la construccién de una relacion de
confianza con los nifios y, también, con las madres.

Para identificar sus conocimientos sobre salud-enfermedad y uso de plantas medicinales realizamos
entrevistas semiestructuradas con 22 nifilos empleando un cuestionario compuesto por tres secciones
relativas a: 1) las enfermedades que habian contraido recientemente; 2) la cura y el tratamiento de
enfermedades en la comunidad y en sus familias, y 3) los conocimientos sobre plantas medicinales.
Resultados parciales derivados de estas entrevistas han sido publicados en otros trabajos, en
especifico acerca de sus conocimientos sobre plantas medicinales (Jiménez-Balam et al. 2019;
Jiménez-Balam & Alcald 2020). En este trabajo, ademds de reportar conocimientos sobre plantas
medicinales, presentamos las nociones sobre salud y enfermedad.
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Con el objeto de indagar de manera mas detallada en sus conocimientos medicinales, realizamos
entrevistas en profundidad a 14 nifios a fin de saber cémo aprenden los multiples usos y
preparaciones de las plantas medicinales.

Se realizaron visitas regulares a la primaria, donde se hicieron observaciones durante las diversas
actividades en las que los nifios participaban; por ejemplo, en los homenajes, en el drea de juegos
durante el recreo, en partidos de futbol, e incluso en las clausuras. Al involucrarnos en sus espacios
y actividades favoritas pudimos estar presentes en momentos clave, como cuando se presentaba
algun problema de salud y los nifios daban sugerencias para la atencion de éste. Las observaciones
fueron registradas en notas de campo y dieron soporte a la comprension del desarrollo de sus
aprendizajes a partir su participacion en las actividades cotidianas en la primaria.

Se hizo un andlisis tematico del discurso de los nifios emitido durante las entrevistas, que fueron
realizadas en espafiol, identificando categorias de codificacion emergentes y patrones, tanto en estas
entrevistas como en las observaciones etnograficas durante el trabajo de campo. Las entrevistas
se analizaron mediante dos ciclos de codificacién manteniendo la fidelidad respecto a los datos
(Rogoff & Angelillo 2002). Los cédigos emergentes se centraron en los siguientes temas: causas
de enfermedad, practicas para evitar enfermarse y nociones de salud y bienestar. En el segundo
ciclo de codificacion se identificaron dos ecologias cotidianas de aprendizaje, que involucraron sus
nociones de salud-enfermedad y el aprendizaje sobre las plantas medicinales.

Resultados

A continuacion, presentamos los resultados organizados como sigue: primero exponemos las
percepciones de los nifios sobre salud-enfermedad y sus conocimientos acerca de plantas medicinales,
después analizamos y explicamos los procesos implicados en las ecologias de aprendizaje de las
que se derivan estos conocimientos.

Las percepciones sobre salud-enfermedad de los ninos mayas
yucatecos y sus conocimientos sobre plantas medicinales

Para los nifios de ChanCabh, la causa de la enfermedad implica la exposicion a elementos considerados
de propiedades frias o calientes (que pueden o no coincidir con la temperatura fisica/real), tales
como la lluvia, demasiado calor o mal tiempo. Los nifios reportaron las siguientes situaciones como
causas de enfermedad: jugar con agua fria, salir durante la lluvia, jugar con polvo del suelo, tomar
bebidas frias mientras estan calurosos o haberse expuesto al viento frio. Por ejemplo, en un reporte
verbal una nifia menciono: “Me dio tos porque me ventilaban mucho” (B39, 8 anos).

La contraposicién de elementos frios y calientes puede ocasionar un desequilibrio en el cuerpo y
enfermedad. Por ejemplo, una participante reporté como causa de enfermedad lo siguiente: “Dice
mi mama que porque sali cuando estd lloviznando y [me] acabo de levantar de mi hamaca” (B40,
11 anos).

Levantarse de la hamaca después de haber dormido o hecho una siesta es considerada una
situacion caliente, pues en la hamaca se puede estar cubierta con alguna sabana y bajo el cobijo de
un techo, lo que mantiene caliente el cuerpo. Salir a la calle cuando estaba lloviendo (frio) causé
un choque de elementos frios-calientes en la nifna, lo cual puede ocasionar fiebre, tos o gripe. Esto
fue reportado verbalmente por varios participantes de la siguiente manera: “Me enfermé de tos, de
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calentura, porque cuando lloviznaba salia a la calle a mojarme y cuando fui a mi casa me empezo6 a
dar calentura” (B47, 11 anos).

Dado que la causa de enfermedades, segun los reportes de los nifios, es el encuentro brusco de
elementos contrastantes (frio-calor), lo que se tiene que hacer para evitar enfermarse es monitorear
su propio equilibrio. En este sentido, los nifios evitan jugar con agua, ventilarse y tomar bebidas
frias cuando estan acalorados. Por ejemplo, una nifia y un nifilo mencionaron en las entrevistas: “No
debo salir al agua, no debo tomar cosas frias, no debo... cuando estoy en el sol no debo ir al refri a
agarrar agua fria” (B36, 11 afios). “Y para que no me vuelva a dar, cuando llueva otra vez, no debo
salir a mojarme a la calle” (B47, 11 afios).

Los nifios mencionaron la importancia de cuidar la ingesta de bebidas frias después de tomar
alguna infusion caliente, pues son considerados de propiedad caliente, y asi evitar un desequilibrio
en su cuerpo. Por ejemplo, un nifio menciond: “no debes tomar agua fria, puedes tomar, pero dentro
de cinco o cuatro dias” después de tomar una infusion caliente, asi como no jugar con agua y no
comer comida chatarra.

También se reportd el mal de ojo, una enfermedad comun en esta comunidad. Todos los nifios que
participaron sabian las causas, los sintomas y el tratamiento del mal de ojo. En sus actividades
diarias en la primaria, observamos en los nifios de primer grado, que son los mas pequefios (6
anos), el uso de amuletos para prevenir el mal de o0jo. Los nifos nos los mostraban y explicaban que
son importante porque les ayudan a cuidarse para evitar esta enfermedad. En el contexto familiar,
una nina explicé de la siguiente manera cémo una persona que llega calurosa y hambrienta puede
enfermar de mal de ojo a un bebé:

E: ¢Te mandan a que busques algo [planta]?

N: Solamente me mandan a buscar ruda, que, si viene mi abuelo de la milpa, me dicen
que lo traiga para que lo mastique y se lo den en la boca al bebé para que no le dé ojo.

E: Entonces si estd ahi el bebé y llega tu abuelo de la milpa, ¢le puede dar ojo?

N: Si.

E: ¢Por qué?

N: Ah, porque viene caliente, con calor, y a veces tiene hambre y le afecta al bebé. Y por
eso tiene que irse a otro lado, y ya después viene mi abuelo a la cocina.

E: Entonces, cuando ya pasoé un rato, ¢ya tu abuelo puede agarrar al bebé?

N: Aja. Cuando ya haiga tomado agua.

E: Bueno, ¢y esto como lo aprendiste?

Na: Es que lo voy viendo. Cuando llego de la escuela lo veo. Y le digo, le pregunto, a mi tia
que por qué lleva al bebé a otro lado y me dice que porque le puede dar ojo. (entrevista,
Citlali, 10 anos)

Aunque solo fue mencionada por una nifia, otra causa de enfermedad se la atribuy6 a la accion de
los wday (brujos que tienen la capacidad de transformarse en otros seres, generalmente animales
como un cerdo o perro grande), quienes, a través de brebajes, pueden causar que les dé “aire en la
panza” o generar enfermedades a las personas que les desean un mal. Estas son dificiles de curar,
y los niflos no mencionaron formas de evitar esta condicion.

Otra causa menos comun de enfermedad es cargar cosas pesadas. Un nifio reporté: “Cuando estaba
cargando un bulto de maiz con mis primos, me dio dolor de espalda, tenia mucho dolor, como si se
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estuviera quebrando tus huesos. Para curarme me sobaron por mi mama” (B38, 10 afios).

Los ninos de esta comunidad estan muy alertas a sus habilidades y limitaciones; deben ayudar
con lo que pueden. Cuando tienen algin dolor de espalda o huesos, recurren a los sobadores o
familiares que les pueden sobar.

Se les pregunto a los niflos cémo son tratadas las enfermedades en sus familias y en la comunidad.
Refirieron que las enfermedades en ChanCah se curan con plantas, asi como con medicamentos.
Diez de los nifios entrevistados identificaron a ciertos miembros de la comunidad y familiares como
expertos en la cura de diversas enfermedades y proveedores de recursos para el mejoramiento de
la salud. Entre éstos, estan abuelos, papas, vecinos, doctores y la encargada del puesto de salud.
En especifico, los abuelos y las abuelas fueron nombrados conocedores de los usos medicinales de
las plantas, con quienes los ninos tienen una relacién estrecha.

No se identificaron especialistas tradicionales en ChanCah. Para acceder a ellos, acuden a
comunidades cercanas. Existen diferentes tipos de terapeutas, por una parte, esta el j meen, que
limpia el cuerpo de enfermedad por medio de ceremonias. También se encuentran las parteras,
especializadas en la atencién a mujeres embarazadas, los hueseros y los herbolarios o yerbateros,

quienes emplean plantas medicinales.

Todos los participantes de nuestro estudio tienen nociones sobre la manera de tratar la mayoria
de las enfermedades que han experimentado recientemente. Los nifios contaron sus experiencias
recientes con enfermedades gastrointestinales y respiratorias; las mencionadas con mas frecuencia
son vomitos, diarrea, gripe, tos y fiebre.

Se les solicité a los nifos mencionar las plantas (en espafiol o maya, segun las conocieran) que
conocen y usan en su familia cuando ellos o algun familiar enferman. Ademads, se presentd una
lista de plantas (en espafnol y maya) identificadas por nifios de otra comunidad en un estudio que
antecede al presente (Jiménez-Balam et al. 2012). Para la identificacién del nombre cientifico de
las plantas mencionadas se consultaron repositorios y registros botdnicos de la region.

En conjunto, los nifios identificaron 16 plantas medicinales; de éstas, las més frecuentes fueron la
ruda (Ruta graveolens L.) y la naranja agria (Citrus aurantium). En el caso especifico de la naranja
agria, fue sefialada recurrentemente, en especial ante el desmayo, como lo senald un participante:
“También la hoja de la naranja agria, si te desmayas la hueles y te ayuda asi... y luego... es la
naranja agria, agarras tres hojas y la apachurras, asi te la ponen debajo de la nariz y lo hueles y
despiertas asi” (entrevista, Mario, 11 afios).

Este conocimiento en concreto lo pudimos observar cuando un niflo se desmayd en un acto civico
en la primaria. La reaccién inmediata de los nifios fue correr en busca de hojas de naranja agria
para que el nino oliera y se recobrara, lo cual sucedié.

Al reportar las plantas que conocen y su forma de administraciéon, todos ellos mencionaron
espontaneamente los cuidados que se deben tener para que el tratamiento sea mas efectivo y evitar
enfermarse otra vez, que consisten en evitar exponerse a situaciones de propiedades frias, pues los
tratamientos son considerados de propiedad caliente. La imagen 1 ilustra una escena observada en
el salon de clases, donde una nifia nos explicé como preparar un tratamiento con las hojas de una
planta medicinal.
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Imagen 1. Nifa explica como preparar un tratamiento con plantas medicinales

Iustracién: Marcelo Jiménez.

Ecologia del aprendizaje: procesos implicados en el aprendizaje de
nociones de salud-enfermedad y conocimientos medicinales

Los nifios reflejan en sus acciones sus nociones y conocimientos sobre salud-enfermedad. Monitorean
su salud y reconocen las causas de enfermedad, poniendo atencion en sus actividades diarias. De
ahi parte la nocion de qué hacer y qué evitar para no enfermar y mantener el equilibrio. Los nifos
también involucran objetos como los amuletos para cuidarse del mal de ojo, saben los motivos para
portarlos y como deben cuidarse. De esta manera, en conjunto demuestran su agencia e iniciativa
en la protecciéon de su salud y en el tratamiento de enfermedades, ya sea con plantas medicinales o

con otros medicamentos.

Pudimos observar varias veces, en los recesos de la primaria, que entre ellos se advierten del riesgo
de exponerse a elementos frios senalando que, por ejemplo, se pueden enfermar de “pasmo” si
beben algo frio cuando terminan de jugar, por lo que evitan las bebidas frias, pues estan calurosos.
Ademads, saben que si enferman no podran hacer las cosas que les gusta hacer, como tomar bebidas
frias o salir a jugar.
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En su ecologia de aprendizaje no sé6lo se incluye la participacién de los niflos en actividades
clave relacionadas con la salud, sino que también se integran sus sensaciones fisicas, corporales,
el entorno natural y la orientacién de los expertos como sus abuelos y otros familiares que, en
conjunto con su agencia e iniciativa, integran sus aprendizajes sobre la salud y la enfermedad.

En el caso de los conocimientos sobre plantas medicinales, la presencia de enfermedad en la familia
provee el contexto que da lugar a organizar las oportunidades de aprendizaje, siendo la experiencia
propia de los nifos el primer acercamiento a los conocimientos medicinales.

Ademas de aprender de manera directa cuando se enferman, los ninos reportaron cémo aprenden
cuando un familiar enferma, como lo refirié un nifio:

E: ¢Como la preparan? {Como lo sabes?

N: Porque cuando mi mamd vomita a veces o me da calentura, lo agarra tres hojas y lo
apachurra en agua caliente, se debe que tomar, no debes tomar agua fria, puedes tomar,
pero dentro de cinco o cuatro dias. (entrevista, Juan, 10 afios)

Esta situacién de enfermedad dentro del espacio familiar proporciona el contexto para crear una
ecologia de aprendizaje sobre el conocimiento medicinal, caracterizada por un proceso gradual. En
las entrevistas, los ninos explicaron que inicialmente observan la preparacion de tratamientos para
las enfermedades de sus familiares participando de forma periférica y sin ninguna contribucion
directa. Posteriormente, acompafian a los adultos a la recoleccién de las plantas, y eventual y
progresivamente desarrollan los conocimientos y las habilidades necesarios para ir solos a buscar
las plantas.

En la escuela pudimos observar como identifican plantas medicinales que se encuentran en las areas
verdes, como la naranja agria. Expresaron que de manera directa ayudan durante la preparacion
de los tratamientos, ya sea hirviendo o triturando las plantas que se utilizardn. También sefialaron
que, en este espacio, tienen la oportunidad de hacer preguntas estratégicas y aclarar sus dudas
acerca del proceso de preparacion, asi como la forma de administrar el tratamiento y los cuidados
posteriores.

En el siguiente extracto de entrevista es posible ver la integracién de diversos aspectos del
aprendizaje. Por una parte, las plantas se encuentran accesibles en el entorno del nifio, quien ha
observado el uso de las hojas de la planta medicinal en situaciones de enfermedad, incluida su
experiencia, y conoce los cuidados necesarios para la efectividad del tratamiento, lo cual sefial6
como sigue:

E: (Y tienes plantas en tu patio, alguna planta que sea para curar algo?

N: Tengo la hoja de naranja. Hay una hierba, hay muchas hierbas, y entre las hierbas hay
una medicina, no se cémo le dicen mi abuela de alla. Solito sale, no me dicen que cura.
Esa planta es famosa porque cura las enfermedades de aqui del pueblo.

N: Hoja de naranja agria. Cura el vomito y calentura.

E: &Y como sabes que sirve para el vomito?

N: Mi mamé cuando tiene vomito agarra asi tres hojas, las pone en agua caliente, y la
debes de tomar. No puedes tomar agua fria; la puedes tomar, pero después. No puedes
tomar cualquier cosa. Debes de cuidarte para que te cures.

E: (Y alguna vez te han dado la naranja agria?

N: Si me han dado la hoja de la naranja agria, cuando me da vomito o calentura me la
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dan. (entrevista, Raul, 9 anos)

El interés y la motivacion propios de los nifios por aprender facilitan este aprendizaje. El proceso
de observacién requiere mas que un contacto visual; se basa en una atencién aguda, un interés y
la voluntad de aprender. Por ejemplo, en el siguiente fragmento, una nifia expresa diversos usos
medicinales de las plantas y sefiala su interés y voluntad en aprender con su abuela:

E: Hay muchas que si conoces. ¢Cémo lo aprendiste?

N: Es que mi abuela, le he preguntado que cémo cura, le he preguntado muchas cosas,
que para qué sirve esta mata [hierba], para qué sirve esa cosa y asi. (entrevista, Citlali,
10 afios)

En este proceso, la agencia es crucial para desarrollar el aprendizaje, ya que no se les impone,
sino que ellos se interesan y toman la iniciativa de preguntar o poner atenciéon aguda. Tal como lo
describié una nifa al referirse a la manera en que aprendié sobre el uso de la ruda para el mal
de ojo:

E: Bueno, ¢y esto como lo aprendiste?

N: Es que lo fui viendo como lo hacia mi abuela y le preguntaba para qué sirve. Me dijo
que para ojo. Y primero lo buscan y después hace como, como una sopa. Y queda como
agua, y después lo cuelan y ahi lo banan [al bebe que estd enfermo]. O a veces le dan
para que lo tome el nifio. (entrevista, Citlali, 10 afios)

En general, su aprendizaje sobre plantas medicinales implica el contexto que brinda la enfermedad
propia y de familiares, su iniciativa e interés por saber qué esta aconteciendo y su participacion en
el tratamiento de la enfermedad, orientada por los adultos.

Conclusion

El objetivo de este articulo es identificar el proceso de generacion de ecologias del aprendizaje por
parte de los nifios mayas yucatecos, desde sus experiencias con enfermedades y su participacion
durante la preparacion de tratamientos a base de plantas medicinales.

La situacién de la enfermedad en el ambito familiar brinda el contexto, pero los nifios toman la
iniciativa para crear la ecologia de aprendizaje, en la que aprendieron las miultiples propiedades
medicinales de las plantas, las formas en que sus familiares elaboran los tratamientos con ellas y
los cuidados después de su ingesta. Son enfaticos en evitar las cosas de propiedad fria.

Durante el juego y los cuidados diarios derivados, entre otros, ante la condicién de estar acalorados
y evitar cosas frias se pone de manifiesto la agencia de los nifios en el cuidado de su salud. Esto
implica, ademas, las nociones de salud contenidas en un modelo cultural mas amplio, en el que
se evitan las cosas frias cuando estan calurosos para no perder el equilibrio, pérdida que origina
la enfermedad. Los amuletos los protegen del mal de ojo. Ademds, mencionaron otras situaciones
como los wdayes y cargar cosas pesadas como origen de enfermedad, que no se habian reportado
en otros estudios con nifios mayas yucatecos.

El conocimiento manifiesto estd incrustado en un amplio modelo maya de salud y enfermedad. La
salud significa equilibrio entre diferentes componentes, y la enfermedad se origina por la pérdida
de este equilibrio. Los ninos intentan evitar las bebidas frias cuando estan acalorados, lo que es
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bastante frecuente porque les encanta jugar al aire libre. Ellos saben que no deben hacerlo, y
cuando sobreviene una enfermedad saben muy bien por qué.

Las situaciones de enfermedad, asi como las actividades cotidianas, proporcionan el contexto para
la construcciéon de las ecologias de aprendizaje generadas desde la experiencia por parte de los
nifios. Es importante reconocer a los nifilos como agentes competentes en su propio proceso de
aprendizaje, y no simplemente como receptores de conocimientos.

Los hallazgos de este estudio se alinean con otros trabajos con comunidades de Mesoamérica. Tal
es el caso del aprendizaje sobre salud-enfermedad en las comunidades de herencia nahuatl en el
Estado de México (Lorente 2015). Similarmente a los reportes de nuestros participantes, el autor
sefiala que los ninos participan en cuatro actividades centrales de la comunidad, que son: milpa,
crianza de animales, mantenimiento de salud y equilibrio corporal. Este ultimo se logra con el uso
del temazcal (o bafio de vapor prehispanico), ya sea de manera curativa o preventiva. Algunas
enfermedades son causadas por un desequilibrio entre estos componentes del cuerpo, pero el
equilibrio se puede restablecer con el uso del temazcal. Nifios de entre 8 y 10 afios eran capaces de
colaborar en su preparacion, y a partir de los 11-12 anos comenzaban a tomar la responsabilidad
de las préacticas asociadas con el uso del temazcal. A través de estas practicas se va adquiriendo el
conocimiento sobre la concepcion nahua de salud-enfermedad.

Aunque el uso de entrevistas semiestructuradas da acceso a la interpretacion y reportes directos
de los nifios acerca de su proceso de aprendizaje, seria pertinente combinar esta metodologia con
otras narrativas y con observaciones directas mientras los nifios participan en la preparacién de los
tratamientos con las plantas medicinales. En el caso de las entrevistas en profundidad, ofrecieron
narrativas sobre eventos, situaciones y actividades en los que los nifios reportaron cémo generaron
sus ecologias del aprendizaje, demostrando que la construccién de sus conocimientos implica
varios elementos, su experiencia fisica, corporal, perceptiva, donde sus sensaciones se integran
con sus conocimientos sobre cémo cuidar su salud en el mantenimiento de un equilibrio, y donde
intervienen las plantas, ademas de la orientacién de expertos en sus familias, siendo en este sentido
la integracion de diversas espacios socioecoldgicos de aprendizaje.

Acerca de los limites del presente estudio, hay que mencionar que los datos expuestos —parte de
una entrevista mas amplia sobre las plantas medicinales— se limitan a reportes verbales propios
de los ninos y a observaciones en el contexto escolar. Seria importante integrar mas observaciones
etnogréficas de los ninos durante las actividades de preparacién y administracién de tratamientos.
Se hicieron observaciones durante situaciones de juego y otras actividades en la escuela, pero no
en situaciones de enfermedad en el contexto familiar o comunitario. Esta es un area de oportunidad
para, en el futuro, investigar mds a fondo el proceso de aprendizaje de conocimientos medicinales.
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Notes

1 Ku (2022) indica que los seres sobrenaturales suelen habitar o cuidar lugares como los cenotes,
grutas, pozos, y no es que los “vientos” provengan de estos lugares, sino que es donde las
emanaciones de estos seres se encuentran con frecuencia, pues son habitados por éstos.

2 El x kuli’in siis o hinchazon fria es una enfermedad caracterizada por ronchas en la piel ocasionada
cuando la persona recién despierta se expone al aire frio de la mafiana. Es tratada con banos de
hojas de ciruelo llamado con el mismo nombre, xkuli’in siis (ciruelo, Astronium graveolens Jacq.)

3 Proyecto sobre promocién de la salud, derechos humanos y equidad de género, del Departamento
de Salud Comunitaria, de la Universidad Intercultural Maya de Quintana Roo.
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