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RESUMEN

El CENSO del afio 2017 dio cuenta que el 13% de la poblacion de Chile se
declara perteneciente algun pueblo indigena. 9,9% (1.745.147) de ella, menciona
corresponder al pueblo Mapuche, posicionandose nuevamente como el principal pueblo
originario con presencia en el pais.

En la regién de La Araucania, viven 314.174 (34,3%) de las personas auto
identificadas como Mapuche, las cuales reproducen principalmente una medicina
basada en su forma particular de concebir el mundo. Aquellos conocimientos y practicas
del pueblo Mapuche en salud constituyen su sistema médico y forma parte de su
patrimonio, cuya proteccién y reconocimiento le corresponde al Estado de Chile. Que a
través del Informe de Politica de Salud y Pueblos Indigenas (2006) reconoce que ningun
sistema médico es capaz de satisfacer, por si solo, todas las demandas en salud que
presenta la poblacion. Reconocimiento que implica admitir la existencia de la medicina
indigena, sus elementos y agentes terapéuticos, y no concebir al sistema biomédico
como Unico, dominante y deseable.

A su respecto, y en consideracion fuentes escritas! a continuaciéon se presente un
analisis antropomédico que evidencia y fundamenta la solicitud que ha realizado el
machi Celestino al Estado de Chile, de poder ir a su rewe?, para renovar espiritual y
materialmente el compromiso que adquirié al aceptar su “don de curar”, dedicar su vida
a sanar, y con aquello, poner fin a sus padecimientos.

En consecuencia, se analizaran las caracteristicas del modelo médico de referencia
(modelo médico Mapuche), que orienta conceptualmente las decisiones, valoraciones,
acciones y necesidades de los/as agentes curativos Mapuche.

! Entre otras, el Informe ampliado del peritaje antropoldgico solicitado por la Defensoria Penall
Mapuche en el contexto de la imputacion del machi Celestino Cérdova, caso muerte
matrimonio Luchsinger Mackay. 12 de agosto del 2013, RUC 1300014341-8, realizado por el
antrop6logo Marcelo Berho del Centro de Estudios Socioculturales de la Universidad Catdlica
de Temuco.

- Informe antropol6gico machi Celestino Cérdova. Elaborado por el antropdlogo Paulo Castro
Neira a solicitud del Instituto de Derecho Humanos, con fecha 28 de julio del 2017

2 Definiciones asociadas al concepto mapuche de rewe:

Lugar puro, medio de comunicacion entre los seres humanos y los espiritus ancestrales que
habitan en el wenu Mapu.

Via de acceso al wenu Mapu.

Tronco con peldafios, labrado a manera de escala y adornado con diversas ramas que se ubica
frente a la de los(as) machis.



Afin de, entregar elementos conceptuales que permitan entender el contexto de
la solicitud del machi Celestino Cérdova, y las consecuencias que puede padecer, si la
peticion es rechazada. Por cuanto, su petitorio de ir a su rewe, se fundamenta en
aspectos normativos vinculados a la religiosidad Mapuche, y su rol como agente
curativo.

ANTECEDENTES

La sociedad Mapuche posee un sistema social y cultural estructurado y organizado
gue le ha permitido permanecer y proyectarse en el tiempo. Sistema que agrupa un
conjunto de instituciones religiosas, politicas, econdmicas, educativas y de salud que
funcionan vinculadas e interrelacionadas. Aquellas, regulan el comportamiento de las
personas e indican qué entienden por naturaleza, humano, religioso, vida, muerte, salud
y enfermedad.

El sistema asienta sus bases conceptuales en los denominados modelos. Los
modelos son culturales por cuanto se generan y explican culturalmente. Su existencia
es ideoldgica-objetiva fundamentando y racionalizando el actuar de las personas que
comparten una cultura.

El modelo de pensamiento Mapuche le ha dado consistencia a su sociedad,
normando el comportamiento de sus miembros/as y soporte conceptual a su sistema
sociocultural e instituciones.

Ahora bien, aquel sistema e instituciones no son una construccion moderna y
asociada al Estado Nacion de Chile. Por el contario, se tiene registro etnohistérico a
través de las cronicas de espafioles, misioneros y escritores europeos que vinieron al
continente americano, desde fines del siglo XVI.

Ricardo Latcham plantea que los/as Mapuche a la llegada de los espafioles tenian
una organizacion religiosa® que era la base de su vida. Y los espiritus, como una
expresion de ésta, podian ejercer una influencia real en sus vidas.

No obstante, las personas que desde el siglo XVI, XVII en adelante, comenzaron a
poblar el territorio Mapuche, no portaban, practicaban, ni respondian a las mismas
creencias religiosas animistas. Por el contrario, el cristianismo se posicionaba como una
religibn monoteista y centrada en una persona. A diferencia de los/as Mapuche, quienes
su modo de accionar esta profundamente vinculado a la naturaleza y sus espiritus que
la componen, a quienes le rinden culto y veneracion.

A su respecto, es comun encontrar en la revision de ciertas cronicas la ridiculizacion
del conjunto de prohibiciones y creencias asociadas a la naturaleza que sustentaban el
accionar indigena. Y gue si bien, no tienen ninguna fundamentacion objetiva positivista,
son reales y responden a la estrecha relacion que tienen las personas Mapuche con su
medio ambiente.

Y si bien, todas las otras ordenes de la iglesia Catdlica que durante la época de la
Colonia se asentaron en territorio indigena, se esmeraron en erradicar y obviar la
organizacion y estructura religiosa de los antiguos/as Mapuche, esta sigue presente.

3 Si bien algunos/as autores se refieren a una organizacion magico-religiosa, afirmamos que las
expresiones espirituales del pueblo Mapuche son religiosas, siguiendo los planteamientos de
Eliade Mircea quien menciona que, aun cuando las creencias y mitos indigenas nos conducen al
dominio de la mentalidad magica, éstos corresponden a una concepcion del ser humano y del
mundo particular que es realmente religiosa y no magica.

ELIADE, Mircea “IMAGES ET SYMBOLES” pp. 148



Re-existiendo aquellos procesos colonialistas, asentados en un racismo epistemoldgico
y una violencia espiritual.

Asimismo, a la llegada de los espafioles se encontraron con un conjunto de
creencias y conocimientos* sobre la salud, enfermedad y préacticas curativas que se
ponen en marcha para combatir los problemas de salud y reestablecer el bien-estar de
las personas. Su principal figura terapéutica, es el/la machi, quien sigue teniendo
presencia en la actualidad, y autoridad en el pueblo Mapuche

Y es aquella principal autoridad terapéutica y religiosa que tiene existencia ancestral,
gque hoy en dia se encuentra privada de su libertad, de su ejercicio terapéutico y accionar
religioso.

A partir de los informes antropoldgicos que se han elaborado, se ha dejado en
manifiesto el rol y funciones terapéuticas que el machi Celestino ejerce en su territorio.
Quien ademés de ser un agente curativo, es un intermediario entre este mundo terrenal
y el wenu mapu®, el encargado de dirigir los rituales, de mantener las creencias y el
respeto hacia la religiosidad Mapuche.

A su respecto, la necesidad que el machi Celestino tiene de ir a su rewe, es
consecuente con sus roles que él ejerce, por cuanto el rewe es el espacio indisociable
de un/a machi, el lugar que sustenta su quehacer curativo y religioso, y de comunicacion
de este mundo con el mundo de arriba, es decir los espiritus.

COMENTARIOS Y CONCLUSIONES

La solicitud del machi Celestino de ir a su rewe se respalda en dimensiones tedricas
culturales del pensamiento Mapuche, las que a continuacién se explicaran a través de
tres categorias analiticas que le otorgan significado a las creencias del mundo indigena.

a) Caracteristicas modelo médico Mapuche

Asi como, el sistema social y cultural le ha dado sustento y permanencia a las
diversas instituciones que tiene el pueblo Mapuche, también existen formas de explicar
y justificar la aparicion de alguna enfermedad y las estrategias curativas que se utilizan
para restituir la salud. Lo anterior ha sido denominado cientificamente como modelos
médicos.

Los modelos médicos son transmitidos generacionalmente y compartidos social y
culturalmente por los/as integrantes de una cultura. Permiten a sus integrantes orientar
las decisiones, creencias, costumbres y sus acciones cotidianas. Definiendo qué
entienden por salud, enfermedad, vida, muerte; las causas asociadas a éstas y cual es
la jerarquia social del/la encargado/a de curar y cuidar a los/as enfermos/as.

A continuacion se presenta un cuadro comparativo que esquematiza las diferencias
y similitudes entre los modelos médicos que sustentan las medicinas gue co-existen en
Chile y la regién de La Araucania:

4 Agrupadas en lo que se ha denominado desde la antropologia como un sistema médico, es
decir (...) un conjunto institucional sociocultural organizado de practicas, procedimientos,
elementos materiales, personas y normas respecto del ambito de la salud y la enfermedad
humana que deriva sus bases conceptuales de los modelos médicos respectivos y tiene
existencia objetivable.” (Fuente Aldo Vidal)

> Wenu Mapu: mundo de arriba



Sistema médico Sistema médico Sistema biomédico-
Mapuche Popular Occidental
Modelo médico Espiritual-religioso/ Naturalistico/ Naturalistico
personalistico/ Personalistico
naturalistico/
Agentes Divino-empirico Tradicién-empirico
curativos machi/ zugumachife/ | curanderos/ adivinadora/
ngutanchefe/ meicas/parteras/
pufufielchefe/ santiguadores/ Formacion
lawentuchefe naturistas/ universitaria
yerbatero/
guebradores de
empacho/ componedora
de huesos/suertera
Practica Herbolarias, Herbolarias y corporales | Corporales, quimicas,
terapéutica quirdrgicas, quirdrgicas
corporales,
adivinacion
Mecanismo de Corporales/ Corporales/ suefios Laboratorios/
legitimacion naturales/magico- experimentales
religioso/suefios/
apariciones

Cuadro n°1
Sistemas y modelos médicas

El modelo médico Mapuche atribuye las causas de las enfermedades a fuerzas
espirituales-religiosas que operan a través de la naturaleza (naturalisticas) y las
personas (personalisticas) provocando consecuencias en sus vidas. Y se caracteriza
por responder a los principios religiosos animistas que plantean que la naturaleza esta
compuesta por seres espirituales que tiene vida y son los duefios de los espacios.
Expresion religiosa que ha sido registrada su data historica a través de los registros de
cronicas y misioneros.

A la vez, la literatura contemporanea ha estudiado aquellas logicas y ha
evidenciado que la poblaciéon indigena se enferma por causas que si bien no son
posibles de explicar en términos occidentales-positivistas, son reales e irrefutables. Por
cuanto, se sustentan en paradigmas profundos de accién y decision sostenidos en el
modelo médico Mapuche.

El cuadro que se presenta a continuacioén, evidencia las bases conceptuales de los
modelos médicos existentes hoy en dia. Y si bien, éstos se sustentan en epistemologias
disimiles y contextos socioculturales diferenciales, comparten ciertos elementos.
Siendo, la medicina Occidental la que principalmente ha hecho uso de algunos de ellos:



Conceptos Modelo Mapuche Modelo Popular Medelo Occidental

1. Realidad Natural y sobrenatural, en | Natural-sobrenatural Natural
un todo
2. Conocimiento de Conocimiento: magico Conocimiento: Conocimiento:
larealidad sagrado/empirico-racional/ | empirico-racional/fe empirico-racional
y ho racional
3. Logica Légica casual, no Légicas diversas Légica causal y
probabilistica probabilistica
4. Cuerpo humano | Ente integral, parte de una | Ente constituido por Ente natural
realidad total, un todo cuerpo y alma biolégico, fisico
5. Entes en la Entes naturales y no Entes naturales y no Entes naturales
realidad “naturales” naturales
6. La muerte Natural en ciertas La muerte es natural | La muerte es natural

circunstancias

7. La enfermedad Evento mayormente no Evento natural y no Evento natural
natural natural
8. Concepcion Base moral y sociocultural Base moral/socio Base natural
etiolégica, religiosa/natural

terapéutica

Cuadro n°2 Bases conceptuales de los modelos médicos®

Como se esquematiza, las l6gicas de cada modelo médico son las mismas
(causa-efecto) difiriendo solamente en las premisas culturales que las sustentan y en
los elementos que se utilizan para legitimarse.

La medicina Occidental por ejemplo, utiliza los laboratorios y experimentos
cientificos como Mecanismo de Legitimacién, y la Medicina Mapuche los suefos,
apariciones, manifestaciones corporales y naturales. Respondiendo cada uno a su
cultura y formas de percibir la realidad.

En el caso del machi Celestino Cérdova, se ha observado y registrado
situaciones que han dejado en evidencia la necesidad real que él tiene de visitar su
rewe, y algunas de las manifestaciones que ha tenido son:

Mecanismo de | - Suefios constantes con su rewe.

legitimacién - Las ramas y hojas de arboles que estan en su rewe se secan
constantemente, aun cuando se les cambie.

- Previo a comenzar su huelga, le habian comenzado a salir llagas
en las manos y pies.

- Continuos episodios de pérdida de la conciencia.

- Ha entrado en trance, mas veces de lo esperable. Teniendo
mensajes, de cémo enfrentar lo que se viene.

- Sus perros domésticos, estan matando los animales, sin comerlos.
- Dolores y molestias fisicas.

- Problemas para conciliar el suefio y dormir.

- Estado constante de agotamiento y sin poder descansar.

- Permanentemente alguien debe estar cuidando y observando los
cambios del rewe.

Situaciones que responden a su rol curativo-religioso y no alteraciones psicéticas
y/o enfermedades psiquiatricas, ya que segun los informes que han realizado desde la
Red de Peritos Independientes, Médicos y la Comisién de Derecho Humanos del
Colegio Médico de Chile, el machi Celestino no presentan problemas de salud posibles

® Fuente: Aldo Vidal ¢ Limites tedricos o sociopoliticos para una interculturalidad en salud?



de diagnosticar desde la medicina Occidental. Respondiendo sus padecimientos a una
necesidad terapéutica y religiosa intrinsecas al rol que tiene.

Asimismo, se ha dejado en manifiesto que sus problemas de salud se
fundamentan en desequilibrios propios de personas que tienen alguna posicion de
autoridad en la cultura Mapuche. El machi que lo esta atendiendo ha diagnosticado la
presencia de enfermedades Mapuche o Mapuche Kutran, que segun la etnoclasificacion
indigena corresponde a un kisu o kizu kutran, que son enfermedades propias de las
autoridades Mapuche. Y que debe ser tratada bajo la misma ldgica.

Tratamiento que no se ha llevado a cabo, lo que ha significado que el machi
Celestino, se encuentra enfermo y con un incumplimiento de la terapia indicada.
Constituyendo un dafio consciente por negligencia y abandono del paciente por parte
del Estado, que en este caso es el responsable de posibilitar el tratamiento y asegurar
la vida del machi. Considerando que existe un diagnostico y tratamiento prescrito, pero
negado por el Estado de Chile. Constituyendo una mala praxis que puede tener
consecuencias fatales en el machi Celestino.

b) El padecer desde el ser machi

El padecer se entiende como la forma en que cada persona sufre-enfrenta las
alteraciones de su salud, segun su cuerpo biol6gico, estado psicoldgico y determinacion
sociocultural sobre qué entiende por salud, enfermedad, vida y muerte.

La experiencia que denota el padecer de una persona, se caracteriza por ser
dindmica, vincularse con su medio ambiente y su historia de vida personal y familiar.

Asimismo, el sentimiento de padecer, la configuracién de su cuadro sintomatico y la
etiologia de una enfermedad, se hallan socioculturalmente condicionados. Y responden
a lo que se ha denominado previamente como modelo médico, cuyas ideas
posiblemente no presentan un fundamento objetivo-positivista, no obstante son reales.

En aquel contexto, la significancia que tiene para un machi el hecho de padecer,
esta mediado por su experiencia como agente medico de una cultura determinada.

Como quedo de manifiesto en los informes antropolégicos el llamado a ser machi y
su formacién, son situaciones de vida complicadas, que se caracterizan por las
constantes negociaciones internas —consigo mismo/a- sobre la aceptacion de su “don
de curar.” Y con los/as otros/as, es decir, la familia, comunidad, sector y pacientes,
negociacién que denota el aceptar y asumir su rol socialmente. Generando una
legitimada sociocultural que esta sujeta a su quehacer curativo, y que debe ser
mantenida en el tiempo.

Los/as machi son mas vulnerables y presenta un riesgo prevalente a padecer, por
cuanto el aceptar el llamado a sanar, y por consecuencia dedicar su vida a curar, los
somete de tener que ejercer funciones terapéuticas durante toda su vida. Como la
resolucion aquel padecimiento.

El no ejercer sus funciones, invisibilizar sus saberes e intentar racionalizar sus
concepciones de mundo que a través de los suefios y trance (modificaciones a su
conciencia) le son revelados, releva el riesgo y vulnerabilidad a padecer y por
consecuencia, a enfermarse. Surgiendo temores, sentimientos negativos y dafios en su
salud, que pueden converger y desencadenar la muerte del/la mismo/a.



El aceptar ser machi y dedicar su vida a sanar a otros/as, es la resolucién de aquel
padecimiento. Y la omisién, la sentencia a la muerte.

Argumentos que en el contexto de la solicitud del machi Celestino Cérdova, son
consecuentes al modelo médico de referencia de su quehacer terapéutico. Y a la
resolucion de su padecimiento anterior, que significo aceptar su “don de curar” y ejercer
su rol durante toda su vida. Padecimiento que se vuelva a manifestar al no poder ejercer
sus funciones curativas y realizar una ceremonia terapéutica en su rewe. Espacio donde
renueve su ser como machiy por consecuencia su identidad como ser social, que ejerce
un rol fundamenta en el sistema social y cultural Mapuche.

c¢) Implicancias en su identidad social-cultural

El negociar consigo mismo/a, y los/as otros/as personas pertenecientes a su cultura
la aceptacion del “don de curar” denota también, una negociacion de su identidad como
persona. Una identidad que en este contexto est4 estrechamente vinculada a su
posicion en la estructura y organizacién del pueblo Mapuche, es decir, su rol como
machi. Posicién intransferible y perpetua a su ser como sujeto social y cultural.

La identidad la podemos entender brevemente, como la conciencia de si, y de si
mismo/a en relacién a los demas. La cual es parte de una construccion social, cultural
e historica continua, que es variable en el tiempo.

Es compleja e inestable, sin embargo permite enfrentar el mundo de forma adecuada
y no sufrir por los prejuicios y estigmas de una cultura dominante. Negar la identidad por
aceptar normas externas, puede generar conflictos y una vulneracion directa a los
Derechos Humanos, ante una identidad deteriorada.

La identidad de un/a machi, de su ser, que estd mediada por la resolucién positiva
de su padecimiento, al aceptar ser permanentemente “sanador/a”’. Comprende un largo,
desgarrador y a veces tortuosos proceso, que involucra a su ser, pero también a toda
su familia. Pero que le permite enfrentar al mundo de forma adecuada, por
consecuencia, su negacion puede tener resultados fatales en su persona. Y una
transgresion a sus derechos como persona e indigena y deberes de filiacion cultural.

En consecuencia, el rechazo a la solicitud del machi Celestino, invisibiliza los marcos
de referencia conceptual que le dan sentido y existencia ancestral a la religion y
medicina Mapuche, asi como, a sus mecanismos irrefutables de verificacion.

Jerarquizando las epistemologias que sustentan las logicas de pensamiento, ya que
inutiliza e invalida lo prescrito por su machi tratante, anulando su diagnéstico y
tratamiento. Situacion que no sucederia si fuera un médico universitario que lo indicara.
Lo que se traduce en una jerarquizacion los sistemas médicos y sus agentes
terapéuticos, promoviendo un modelo médico ajeno a las premisas indigenas.
Consintiendo asi, un dafio consciente en el padecimiento del ser del machi como sujeto
social y agente terapéutico de una cultura.

Finalmente, se deja en evidencia a partir de los analisis descritos previamente, que
hay indicios de un etnocentrismo estatal, neocolonialismo terapéutico y practicas
discriminatorias, que se traducen en la negacion de la solicitud de ir a su rewe, como un
factor causal de una inequidad sociocultural y una vulneracion a sus Derechos Humanos
y de los Pueblos Indigenas.



