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Introduccion

Seguimos en esta entrega con el capitulo C de l@dxte dedicada al Encuentro “La
Comandanta Ramona”, en esa busqueda que nos pnosuson la pregunta de si las mujeres
zapatistas tienen algo qué aportar a las luchggmlero. En la entrega anterior, sobre los trabajos
colectivos y como sostienen la lucha, veiamos alguaie los mecanismos mediante los cuales los
y las zapatistas, juntos hombres y mujeres, lugmnla subsistencia de una manera digna, y
también apoyan a sus coordinadoras, promotorasmasleomparieras que tienen algun nivel de
participacion. Sobre el sistema zapatista de salidnoma, podemos seguir observando casi la
misma estructura de los testimonios en torno &#jos colectivos y la manera como sostienen
la lucha. Su punto de partida es la situacion megab de como vivian antes del ‘94, la toma de
conciencia y el inicio, en medio de dificultades| droceso organizativo y de tareas, ahora en
torno a la salud, individual y comunitaria. No deja llamar la atencion que, en torno a la
problemética y las actividades de la salud auténdmg testimonios de los cinco caracoles
zapatistas. Esto nos manifiesta que en torno a@ua $iay una disposicion mayor a participar, por
representar una de las necesidades mas sentidias pareblos zapatistas y que requieren de una
intervencion casi inmediata.

No hicimos ninguna division en las presentacioneslad compafieras, sélo indicamos, al
comienzo de cada conjunto de testimonios, el Cadeaonde vienen, para poder apreciar las
diferencias que existen en las condiciones, taetmgficas como sociales y de mayor o menor
participacion de las mujeres zapatistas.

2. La salud autbnoma

Del Caracol de La Garrucha, “Caracol de Resisteha@a un nuevo amanecer el camino del
futuro”, la compafiera promotora Rosaura cuentaesu&ran los problemas de salud que
enfrentaban anteriormente: “Antes del 94 las majstdrian mucho porque eran muy explotadas
por el mal gobierno, que no respetaba nuestro keree la salud, porque cuando nos
enfermdbamos nadie nos atendia. No habia atenciédicay mueren muchas mujeres,
especialmente en el parto complicado o despuépattd, por aborto, por partos prematuros,
infeccidén de transmision sexual y cancer cérviainb, porque nadie nos daba informacién de
como cuidarnos. Ademas, hay muchas mujeres quanvigén los caciques que ni siquiera
recibian atencion médica, y cuando se complicabsrehfermedades o las labores de parto no
sabian cdmo sacarla al hospital porque no hab&aapara el traslado ni carreteras. Teniamos a
veces que sacar al paciente cargando con camdlasld o hamacas y a veces ya no llegaba al
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hospital, se mueren el camino, porque tenian goenea por muchas horas. Y también al lle

al hospital no los atienden rapido, por ser inddgey pobres y por nuestra lengua mate
Primero preguntaban si tenemos buenas casas, thimalas, mas familiares. Todos los
investigaban, para ver cuanto nos cobraban la imedgue siempre era cara... A veces nos
trababan de curar en las comunidades con plantdgimaes, enfermedades curables, como
vomito, diarreas, pero las enfermedades gravesbiatiorma de sacarlo rapido porque ni habia
promotoras y promotores de salud en las comunigdagesloctores ni medicinas. En las
comunidades solo teniamos parteras tradicionalesategndian los partos normales, pero no
tenian buenos materiales para atenderlos, ni sgqugaban guantes. Solo se lavaban las manos
con alcohol y usaban pinzas de palo para el coutidinilical y plantas amargas para apurar el
parto. Y cuando ya dio a luz, la mujer le calierghmientre con una ollita de barro para que no le
duele el vientre. La mujer descansa ocho diasgnyaieza su trabajo en la cocina, a mantener a
su hijo y su esposo. Después empieza a complicesaogrado e infecciones graves, dolor en el
vientre, fiebre. Pero no sabian por qué y es porqu&quiera tenian informacién de cémo
cuidarse después del parto... También ni siquieréateradiocomunicacion, por eso cuando
habia enfermedades de urgencia, ahi nos moriamngsepno hay como buscar ayuda médica. A
veces los hombres no se preocupaban de nuestrh Esjperan mucho tiempo para ver si nos
curamos en la casa y si no nos curamos nos llehasgital ya que estamos graves. Y como
costumbre de antes, no nos permitian salir ni siqua pasear en otro lado, ni tampoco nos
permitian vestir como nosotros queremos. Fuimos rhugladas, maltratadas, golpeadas,
humilladas, no nos tomaban en cuenta como muj8ugfsiamos mucha violencia doméstica e
intrafamiliar, abuso sexual, violencia fisica.”

El sistema de salud auténomo se formaliza con @hm@nto de los Municipios Autbnomos.
Pero hay experiencias anteriores, que datan susempos desde 1988, mucho antes del
levantamiento armado del 1° de enero del '94. Qani@o del sistema de salud autonomo, se
dan también las principales dificultades, comaoaléafde caminos o lugares para la atencion de
los pacientes. La compafiera Rosaura cuenta deitosrps pasos y de la ayuda internacional:
“Durante la fundacion de los municipios autonomed$ueron formalizando un sistema de salud
autonomo verdadero, con las mismas demandas gedtdos y resistencias. Ya hubo un poco de
cambio porque empezé a ayudar la sociedad civihocka cruz roja internacional, pero solo se
pudo apoyar en lugares en donde hay carreteraonrédades donde no hay carretera sigue la
misma situacion de no poder llegar a recibir usa@bdn médica. Porque estan muy lejos y no
hay forma de sacarlo rapido a los enfermos. De@lkimpez6 a formar promotores y promotoras,
asi se empez0 a trabajar un poco con las medigimas plantas medicinales y a construirse
casas de salud en algunas comunidades y micr@adingero que estdn hechas con madera y
techos de lamina. Y las construcciones se hizoet@poyo de una organizacion, Médicos sin
fronteras, y asi empezo a formarse médicos de tiemompleto y empezo a formar promotores y
promotoras en la clinica central de Francisco Gdmez

La misma compariera Rosaura da cuenta de las tareagonsabilidades de las promotoras de
salud y de las coordinadoras: “Nuestras respondatdds y compromisos de las promotoras de
salud en su comunidad. Sus compromisos es atersiepaciente, sea en su pueblo o en otras
comunidades. Dar platicas de prevencion en las omades, vigilar el tratamiento de su
paciente, llevar el registro de consulta al mesmganar a su paciente en caso de urgencia,
vacunar a los nifios menos de 6 afios y todas laeresuy especialmente las embarazadas. Llevar
el registro de vacunacién, las mismas promotorasatlel ya estan dando consultas, platicas, con
las mujeres de la comunidad sobre atencién prenatahcion del parto, enfermedades de
transmision sexual, planificacion familiar, atemcign el aborto, se da informacion de cémo tener




los cuidados desde el comienzo del embarazo, & patespués del parto... La responsabilid
de las coordinadoras es coordinar nuestro trabajounicipios y zona. Visita de seguimiento
las comunidades, ver a las promotoras si estanl@mdp sus trabajos en cada microclinica en
cada municipio. Las coordinadoras y promotoraslaas pacientes para hacer examenes
especializados cuando lo necesitan como ultrasamiimpsia, y ya se esta construyendo una
clinica especialmente para la atencion de mujé&es ahora gracias a nuestra organizacion y
también a nuestras compafieras que lucharon cononsu¢timiento, nos dieron la libertad para
trabajar igual que los hombres, ya tenemos el miderecho de luchar para derrotar el mal
gobierno que esta tratando de terminar con nosddeguiremos luchando para lograr lo que
gueremos, nosotras con nuestra salud.”

Finalmente, la comparfiera Rosaura, luego de compargxperiencia del sistema de salud
zapatista, comenta las principales necesidadesginentan actualmente: “Estamos formando
mas promotoras, promotores y parteras, que se it@papara trabajar en sus clinicas
comunitarias y se especialicen para trabajar efinica de mujeres. Necesitamos mas recursos
econdémicos para tener materiales para atender ragjorestros pacientes, como equipos para
atender partos, asi como estetoscopios, termémdiéassulas de adultos y bebés, radios de
comunicacion, ambulancia para el traslado de psesean cada municipio, material especial para
el control de embarazo como discos estacionaf tgactivas para detectar diabetes, estudios de
la orina, equipos para hacer examenes de papamical@arato de ultrasonido, también
necesitamos ropa para el trabajo de la salud caaes bsabanas, medicinas especiales para
atender partos complicados, solucion salina, dmzepsulfato ferroso, sulfato magnesio,
oxitocina, medicina para infeccion vaginales, maltes de sutura, anestésicos, jeringas, tijeras,
pinzas. Medicinas para calentura, vomito, diarrpara infecciones urinaria y de vias
respiratorias, para planificacion familiar. Necasibs mas casa de salud para atencion de
mujeres en sus comunidades. Necesitamos medicoscdipgos voluntarios para que nos
capacite mas, especialidad como promotoras en sakugl y reproductiva. Gracias.”

Por parte del Caracol IV de Morelia, la compafieradica inicia su intervencidon con un
rasgo muy propio de las mujeres zapatistas quephditipado en el Encuentro Comandanta
Ramona, decir su nombre y como fueron nombradastgréa que le encargan: “Yo me llamo
Angélica, fui nombrada de mis comparferos promotgrggomotoras de salud de caracol 4
torbellino de nuestra palabra. Me nombraron panapeutirles el trabajo que estamos realizando
en nuestro caracol, municipios y pueblos. Le queeerplaticar de cdmo viviamos antes.
Nosotras como indigenas y nuestras comunidades.”

En la misma tonica de otras intervenciones, la @ Angélica narra cOmo vivian antes en
cuestiones de salud y de la mala atencion de lspitates del mal gobierno: “Antes nuestros
pueblos y municipios sufrian de enfermedades oesalporque no hay atencion en las
comunidades indigenas, donde viviamos nosotraguPdray muchas mujeres, sufren durante su
embarazo, su parto, después del parto. Porqueynatéxacion, no hay educacion a la salud, a las
comunidades indigenas. Porque el mal gobierno dalaatenciéon en la ciudad y nosotras
viviamos lejos de la ciudad. No hay como trasladain paciente grave a un hospital del mal
gobierno. Porque si sacamos a nuestros enfermadiaspital de la ciudad a veces no llegamos
por el camino que caminamos muy lejos para llegar bhospital del mal gobierno. O si llegamos
a un hospital del mal gobierno no nos atienden coraecemos porque los médicos solo le dan
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atencion a los que si son de la ciudad. Perogaith®s nosotras como indigenas, aunque nue
familia se estd muriendo o esta gritando de dpkno ellos no se preocupaban de atendernos:
nos dejan entrar a un hospital por ser indigenzecdks nos dicen que el hospital esté lleno, que
no nos puede atender, por eso no nos dejan dpaEr.solo es mentira. A veces porque no nos
quieren dar la atencibn como merecemos nosotrase$to nuestros pueblos y municipios se

dieron cuenta que asi sufrian y mueren muchas esupl# complicaciones esas enfermedades
gue ya les dije. Por eso nombraron promotoras snptares de salud de cada pueblo, municipio

y hasta en la zona.”

De esta manera la compafera Angélica contrastud autbnoma zapatista, es muy diferente
a la del mal gobierno, porque, ademas, atienderalguiera que lo solicita y asi demuestran que
como mujeres si pueden y se siguen capacitanda: éBo nosotras nos nombraron para
capacitarnos, de diferentes especialidades, pata diencién a nuestros pueblos, a nuestras
compafieras. Porque nosotras queremos una saluénd&fea la del mal gobierno. Nosotras
gueremos capacitarnos para darle atencion a nsiestnapareras. Pero nosotras no las elegimos,
sino que la damos atencion a todas y todos aungsean compafieras, no nos importa de qué
organizacion son, pues les damos atencion a lolegsn en nuestras clinicas y casas de salud.
Todo lo que les platico de lo que como viviamosa@ara que nos tengan lastima. Es para que
se den cuenta de cOmo viviamos nosotras como rujdosotras como mujeres somos las mas
abandonadas, las mas despreciadas, porque no sabémni escribir ni hablar bien la castilla.
Nosotras como promotoras estamos capacitando,dignelo, porque no sabemos hablar castilla.
No entendemos bien la castilla. Pero estamos aogereso con capacitaciones y practicas.
Porque aunque nos dicen que nosotras como mujerpedemos 0 no sabemos, pero Si ya nos
dimos cuenta que si podemos capacitarnos de diésresspecialidades, para darle atencion a
nuestras comparieras.”

La compafiera Marisol se presenta como “promotoraalied” y habla de la capacitacion
recibida y de como han aprendido a prevenir lasrexddades, una forma es la nutricién, y asi la
describe: “Nosotras como promotoras antes no sabgo®es la nutricion. Pero ahorita estamos
capacitadas en cada pueblo y en cada municipieridninente nuestras abuelas no sabian qué es
la nutriciébn. Pero asi como estamos capacitadasi@a pueblo, en cada municipio, ya sabemos
gué es la nutricion. La desnutricion es falta denexhto. La nutricion quiere decir es comer
balanceadas las comidas, que contengan vitamimas eerduras, citricos, proteina. Por ejemplo
las verduras no fijamos por ejemplo en los mercaglos los compramos, a veces ya esta
contaminada pero nosotros lo que cosechamos emasaldp es lo que estamos recuperando
también a mantener a nuestros hijos. Por ejemplduvas silvestres lo damos en su comida un
poco de verdura, un poco de frijol, asi podemoslaya nuestros hijos o hijas. Y también energia
pasa los nifios también. Por ejemplo, cosechamds Siieompramos azucatr, lo que sea que de
energia para los nifios. También para los adultogjgres embarazadas.”

De esa forma, la compafiera Marisol comenta tambeéna paternidad responsable: “Y
también les quiero compartir lo que es la patethidssponsable. Es decidir cuantos hijos
gueremos tener, o los que podemos tener, pero eynguando sepamos responsables de
mantener y también no es obligacién por ejemplgugro montones de hijos, pero siempre y
cuando seamos responsables de mantener, mirarséafevar su mano, cortar su ufia, peinar
bien, cambiar su ropa.”
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Marisol comenta del uso de las plantas medicin&¥también les quiero compartir o que e
plantas medicinales. Lo que sabemos preparar @oomotora de salud y promotor de salud:
también las plantas medicinales lo estamos hacieledpreparado de jarabe, de pomada, d
tintura, de té. Como shampoo, anteriormente nonsabecOmMo solucionar, a veces los nifios
tenian mucha piojo y no sabemos solucionar cOmarnoat veces en la ciudad venden shampoo
pero estd muy carisimo y no podemos conseguirda.dero gracias a dios y la lucha también
gue ahi nos ensefid como organizar, preparar y saedante nuestros hijos. Y también ahi
preparamos en cada pueblo, en cada municipio.”

Por parte del Caracol de La Realidad, la compdafiegali comparte la experiencia del trabajo
de partera: “Mi nombre es Magali y vengo represaiteel area de parteras, a nombre de todas
las compaferas.” Para ella es importante sefialded&sion de las comunidades a favor de la
vida, en contra del mal gobierno y para enfrentar problemas de salud: “las comunidades
indigenas en resistencia elegimos entre otras doslaar por la vida y no esperar la muerte a la
gue nos tenia condenado el mal gobierno al no ppawse por la salud del pueblo y a los
ensefiaba a los médicos cuando llegaba a las coad@sidue a los indigenas les debe tratar peor
gue animales. Por eso los pueblos decidimos enfréod problemas de salud en estos lugares
olvidados nombrando a compafieras y compaferos poogsode salud, es decir promotoras.
Nuestras compafieras y compafieros mandos militgreiticos han impulsado el trabajo de salir
y las autoridades han conseguido algunos recurgpacyas a nuestros hermanos solidarios que
han apoyado con recursos econémicos hemos podadazaven este trabajo de salud. Sabemos
gue es uno de los puntos de nuestras demandas dke Ipor qué luchamos, al igual que la
educacion. Por eso se ha ido desarrollando enoeepo de autonomia, aunque aun nos falta
ganar la lucha, pero debemos estar sanos paraarekls trabajos. Por esa razén nos estamos
organizando en estas tareas, rescatando la cdiula medicina tradicional, trabajamos con las
parteras, hueseras y plantas medicinales. Taménlas promotoras de salud en general,
conociendo sobre las enfermedades y los accidgntatarlos con la medicina de farmacia. Para
los casos de gravedad donde se requiere una atané®frecuente y que no se contagie. Damos
platica en los pueblos de como se contagian lasrreefiades y como pueden prevenirlas. Se
trata de que en cada comunidad haya una o dos f@sale salud general y de cada area de
salud, tradicional. Cada comunidad debe tenermnals ya lo tienen, algunos les falta, por falta
de recursos economicos, cada comunidad debe ter@stiguin basico para atencion y también
gue haya una clinica municipal donde los y las ptonas de salud se turnen para atender e ir
equipando mas. Existen ya nuestras clinicas y spitab de zona. La capacitacion se va pasando
de uno a otro. Los avanzados que han recibido aestapacitacion con algunos médicos van
ensefiando a los principios en las areas de parteueseras y plantas medicinales y de
herbolaria. Las maestras son los mismos grupos, igaavan pasando los conocimientos pero
también se van combinando temas de primeros asi{iiégma que sepamos qué hacer ante una
emergencia. Es como esté coordinado el trabajaldd.

Hay un &rea de trabajo que las mujeres zapatistasah “area de hueseras”. La compafiera
Claudia comparte la experiencia: “Mi nombre es @lauSoy del area de hueseras. Nosotras las
hueseras nos organizamos para trabajar en el Breauestros pueblos algunos ya estamos
trabajando y otros faltan, por no tener recursosi@nicos para trabajar en los pueblos. Estamos
dando atencion a nuestras compafieras y hermanalfedentes pueblos. Se atiende a las
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personas que llegan a pedir consultas por zafadu@tros les curamos. Pues como
aprendimos a curar, como mujeres nos organizanmag@scatar la sabiduria de nuestros vieji
Vimos que es importante para nosotros para quenpaglZurar nuestros hijos ya conocemos
muchas plantas. Para quitar el dolor ya aprendisnasyectar y a poner sueros en la vena,
aprendimos a hacer pomadas, aceite de plantasintelidos, ya aprendimos a conocer los
primeros auxilios, desde afios aprendimos porquevigue es importante para nosotros, para
apoyar a los demas como ya sabemos curar, ya es@anolo servicios a pacientes, si tienen
fiebre les damos te de plantas, desinfectante.eBorvimos que es bueno que tengan en casa
pueblo para que ahi tengan sus plantas que lengara curar y den de comer a su paciente. Asi
es mas facil dar el tratamiento a su paciente. duegpluamos su estado de zafaduras o
guebraduras que no se pongan de color morado e.\@r@sta asi, se dan plantas desinfectantes
como la maravilla, hoja de aguacate, hoja de ageiaem parches y tomado. Son hojas de
momon también si es quebrado muy grande, lo manslamon hospital porque si nosotros
carecemos aun de traumatélogos. Por eso los hacashoMandamos a un hospital gracias a
nuestros hermanos solidarios y aprendimos a combaguipo como el baumetro, estetoscopio,
asi como estamos trabajando.”

El sistema de salud autbnoma zapatista incorparargicimiento de la medicina tradicional, la
“sabiduria de nuestros viejitos” como la llamé mpafiera Claudia. Esta parte tiene en la
herbolaria una préactica fundamental y la compaAdétay hace la explicacion: “Mi nombre es
Alday y soy promotora de herbolaria. A nombre de nompafieras voy a explicarles un poco
del trabajo de herbolaria. En el &rea de herbofaiticipamos compafieras y compafieros, pero
la mayoria somos compafieras, ya estamos dandoltesnde las enfermedades mas comunes y
frecuentes. Atendemos en la casa de salud donddagn@s nuestras plantas recolectadas y
secas, pero también hay pueblos que todavia narnostcon casa de salud y es por eso que
atendemos en nuestra casa o0 en la casa del enfgantpe la salud es una de las demandas
basicas de la lucha zapatista, por lo tanto essadoeestablecer las bases sobre lo que se quiere
como trabajo en la salud, que asegure la integrat@dlas comunidades organizadas que luchan
en una forma solidaria, autogestiva, para obtetestcagn oportuna, una forma de resistencia y
evitar la dependencia de instituciones de saludydeierno o privadas. Es importante aprender
de los conocimientos que aun todavia existen estrosepueblos indigenas para apropiarse de
los recursos naturales que representan una pdatitie conservar la libertad cultural, dejando
algo mejor a nuestros hijos, para intervenir y die@or nosotras mismas. En lo de herbolaria
hemos aprendido a preparar tintura, que es unaafderconservar las propiedades curativas de
las plantas medicinales por muchos afios. Tambign e sirva en las temporadas en las que
termina el follaje y floracién de las plantas yoesndo nos pueden servir las tinturas. También
preparamos pomadas, jabones, jarabes, tabletasp quhra los ojos, gotas para los oidos,
champu, etc. Todo esto lo hacemos por equiposartastlas compafieras y compafieros, cuando
vamos en nuestro centro de capacitacion, que gracils hermanos solidarios que se han
solidarizado con nosotras se ha logrado construlalboratorio herbolario que se encuentra en el
caracol madre de los caracoles mar de nuestrossl@iRealidad. En ese laboratorio es donde
se hace el procesamiento de las plantas medicigadende podemos hacer nuestras practicas
porgue en las comunidades todavia no podemos pacearo contar con recursos econémicos
para comprar los materiales que se necesitan,realiaar nuestras practicas. También se vio la
necesidad que debemos de tener con nuestro jaotimito en nuestras comunidades, para
sembrar las plantas que no tenemos y se necesita@irarse en macetas y es por eso que algunas
comunidades ya tienen su jardin botanico pero easdtodavia no. Como promotoras y
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promotores de herbolaria haremos el esfuerzo péiraaslielante y ver la forma en que todos |
pueblos las promotoras y promotores tengan sunjgpdira que asi nunca mas dejemos que
quiten esta forma de curarnos con plantas medesnajue gracias a nuestros mayores que
todavia lograron aprender de nuestros antepasadbselos y ellas lo estan compartiendo con
nosotras, porgue aungque nosotras lo elaboramos gaaforma que ellos no conocieron, lo mas
importante es que utilizamos y sembramos con lastgd que sembramos y las que son
silvestres. Hemos aprendido también cuéles somplstas febrifugas, analgésicas, toxicas,
tranquilizantes, expectorantes, digestivas, ardgtarias, cicatrizantes, etc. También estamos
aprendiendo como checar los signos vitales parer sdlestado de salud del enfermo. También
lleva el control de cuantos enfermos atendemogesmieses. Nos informamos entre compaferos
promotores y promotoras y la maestra, qué enferdesdtatamos, cual fue el tratamiento, si dio
resultado o no, si no da resultado con el prinrgatniento decimos que vuelva para darle otro
tratamiento y si no se cura con las plantas mealesnse les dice que vayan con un promotor que
receta medicamentos de patente o que visiten uordespecialista. También como promotoras
tenemos la responsabilidad de dar platicas ennagestieblos, de como debemos prevenir para
gue no enfermemos, como tener higiene personaljidamy comunal. Por eso compaferas,
nosotras las invitamos a ustedes, las de la otn@a@a, hermanas de diferentes paises del mundo
a que se organicen y busquen entre ustedes geidm tihdavia el conocimiento de curar con
plantas que tienen en sus alrededores, para qpaedan rescatar todavia la sabiduria y la forma
en la que se curaban nuestros antepasados. Y posbkle, intercambiarnos las plantas
medicinales que no se dan en las tierras en queasv Esperamos que se organicen pues
compaﬁé—:-ras para avanzar en esta lucha que llevgra@s,vivir en un mundo mejor. Muchas
gracias.

A la medicina tradicional, el sistema de salud aobda zapatista le complementa otras areas
gue pudiéramos llamar medicina occidental y susaaties tecnoldgicos. La compafiera Celia
comenta sobre estas practicas, subrayando un fmatiamental, que para los y las zapatistas, la
salud no es un negocio: “Voy a explicarles los djad que hacemos en las diferentes areas.
Consulta general, urgencia, farmacia, laboratogi@milisis clinico, quiréfano, ultrasonido, toma
de muestra de papanicolao, herbolaria, 4rea deuktangeneral. Tenemos compafieras que
realizan las consultas diariamente, ya que se teatddo en las mujeres la salida de la matriz, la
caida de la vejiga y hernias. Estos son los quemod diagnosticar asi a simple vista, con las
manos, no se necesita aparato ni hacerle estudsis.se han programado las jornadas
quirurgicas, las que se han encontrado con probklgmdueron operados en el mismo hospital a
los demas padecimientos se han tratado con meditasn@ero también con el apoyo del
laboratorio de analisis clinico se da un mejor wlistico ahora con el aparato de ultrasonido
mucho mejor. Asi se regresan con mas confianzaetdsrmos por la mejor atencion y
explicacion que les damoArea de laboratorio de andlisis clinicotenemos una comparfiera que
se esta preparando para ser técnica de laboratdrésta ahora solo se esta analizando lo basico
como la quimica sanguinea, examen general de gamasitoscopico, y la toma de muestra de
papanicolau. Es lo poquito que ha aprendido duramteapacitacion que tiene pero aun sigue
capacitando ya que tenemos un compafiero que lerstdiando que se prepard en la segunda
generacion. Ahora tiene la tarea y el compromiscetguir preparando a mas comparieras y
compafieros para no quedar con el conocimiento qged laprenderArea de quiréfanc:
Tenemos dos compafieras de enfermeria que fuerobradas para capacitarse en instrumental,
pero sigue capacitandose mas de lo que les haagéah aprender mas. Aparte de ellas hay mas
grupos de promotores que nos apoyan en la enfermiernemos una compafiera doctora que nos
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ensefia mas en la preparacion de los materialdasgornadas quirdrgicas preparamos el equi
instrumental, bulto de ropa, gasas y otras masbikamen la esterilizacion tanto como en
cuidados que se les da a los pacientes operados)peéia antes se le realiza historia clinica y su
internamiento. Al otro dia se le canaliza y seizaaricotomia en la zona quirdrgica y vendajes
de miembros inferiores y se hacen turnos de gudelhoras por turno para estar al tanto de la
administracion de los medicamentos a la hora indicArea de urgencias entre todas y todos

lo atendemos lo que podemos atender las urgempaesasi atendemos las mas sencillas que no
son tan graves como son las heridas pequefias comolas heridas por cortadura de
herramientas, deshidratacién por diarrea, vomgosmaduras de segundo grado etc. Ahora si ya
es muy grave pero por ejemplo que se necesitaitugiacde urgencia u oxigeno lo enviamos a
otro lado de atencion médicarea de farmacias tenemos comparieras preparadas que atienden
en la farmacia, que llevan la administracion y mantle venta. Este ha funcionado desde su
inicio, lo que tenemos como fondo revolvente comlemo que se vende, el mismo dinero que
compramos de los medicamentos para mantener nues&msion. Esto es para no solo dar
recetas sino que se les da su tratamiento al gacierque necesite. Para nosotras la salud no es
un negocio.”

La compafiera Argelia, del Caracol Il de Oventikada experiencia y sus inicios mucho antes
del '94, de la situacién que vivian con problemadadmuerte de mucha gente por enfermedades
curables y de cémo los pueblos piensan, analizeeman conciencia de cémo enfrentar esos
problemas: “Nosotras las mujeres que trabajamok esalud queremos exponer con nuestras
propias palabras sencillas nuestro sistema de salfifthomo zapatista que nosotras las mujeres
estamos desarrollando en nuestro territorio quepcamae la zona Altos de Chiapas. Nosotras las
mujeres sabemos que afio tras afio las comunidadaegenas han venido sufriendo de la
discriminacion, el despojo de sus derechos de s&lodotras como mujeres zapatistas de los
altos de Chiapas sabemos que la salud es una detegsiimordial para las comunidades
indigenas. Y es tan importante para el desarradldestra autonomia y en la lucha de los
derechos de los pueblos indigenas. El sistemaldeé satonomo zapatista nacio desde antes del
afio 1994. Fue cuando los pueblos indigenas sendeerenta que habia muchisimos problemas
de salud en nuestro territorio. Asi como por faleaatencion médica, por falta de clinicas,
hospitales y doctores, por la muerte de muchisierdegde nuestros pueblos, tanto hombres,
mujeres, niflos, ancianos, por enfermedades curaPgjue nosotros somos despreciados,
discriminados, olvidados por el mal gobierno por seligenas. Fue asi como los pueblos
empezaron a pensar, a analizar y tomar concieec@ho enfrentar y buscar soluciones a esta
situacion en que vivimos. Después de varias reesiale los pueblos se llegd a un acuerdo de
formar nuestras propias clinicas y nuestras prgmiasiotoras y promotores de salud sin tener
gue depender del sistema del mal gobierno. Se husti@ar céntrico, donde abarca muchisimas
comunidades y municipios. Inicia la construcciéralelinica en el afio de 1988 en la comunidad
de Oventik, municipio de San Andrés Sacanchem sldPtibres. A través de la cooperacion y
colaboracion de los pueblos y con una pequefia donae un amigo de otro pais termina la
construccién en el afio de 1991 y empieza a funciendos principios de febrero del afio de
1992. Cuando empez6 a funcionar la clinica solo lkeomarticipacion de dos compafieras
promotoras, la mayoria eran hombres, que aunqi@nt@oca experiencia, iniciaron a atender a
los pacientes, Unicamente con una pequefa conbldtaadelante empezaron a tener dificultades
por la poca experiencia que ellas tenian. Por ftenedicamentos y materiales. Nuestro sistema
de salud auténomo de la zona altos de Chiapasalaxtnte abarca y trabaja con 7 municipios
autbnomos. En cada uno de los municipios autdnamesta con una microclinica, ya sea en

7 http://www.radioinsurgente.org/media/071229 realidmlud 04celia.mp3




cabeceras 0 en comunidades, en donde cuenta canr faejidad de acceso y comunicacion,
igual que las casas de salud que se implementartas €@omunidades y municipios organiza

por las comunidades y regiones pertenecientes poldacion zapatista. Esto ha venido
desarrollandose desde hace 15 afios, aunque ekprbaesido lento y con muchas dificultades
por la falta de experiencia, por falta de recuesmendmicos, dificultad en las enfermedades por
parte de las comunidades y por lo que el mal gobidesorienta a la poblacion y por sus ideas
gue van en contra de la salud a la poblacion. Kuesstema de salud autdnomo zapatista
funciona en coordinacion entre las diferentes estras, asi como la coordinacion general que
permite el funcionamiento de todas estas estrugturanectado con la central y de las
microclinicas y casas de salud. La organizaciérsigééma de salud por cada microclinica tiene
formado sus propios promotores y promotoras delsgle se capacitan para atender lo que es la
salud. Ellas y ellos mismos y mismas tienen comeatay obligaciones de orientar y capacitar,
educar y ensefiar a atender a la gente de sus atadesi El trabajo de salud en cada una de las
microclinicas es un trabajo colectivo que se raatianjuntamente con las y los promotores y
promotoras de salud. Algunas promotoras que ya&riam poco mas de experiencia en las
diferentes areas de trabajo. Ellas son las quacEgan de ensefar a las y los demas promotoras
y promotores de salud en cada microclinica o cdsazlud.”

La misma compafera Argelia comenta la importanag&teene la salud para lograr un mundo
mejor y mas justo: “Nosotras como promotoras dadsajueremos explicar un poco sobre la
importancia que tenemos nosotras dentro del arefa dmlud de nuestro sistema de salud
auténomo zapatista. Sabemos que la participaciétagienujeres es muy importante, porque
nuestro estado de Chiapas ha habido y sigue habendhas muertes maternas por falta de
orientacion, por falta de atencion a la mujer, ga durante el embarazo, durante el parto y
después del parto. Las mujeres necesitan estambigidas para poder amamantar a sus hijos
para que crezcan sanos Yy fuertes y asi poder lagranundo mejor y mas justo. Para nosotras
como promotoras de salud, el trabajo que realizagoesnos encargan de hacer, aunque mas
dificil de responsabilizarse de algunas areas amjo sigue participando las promotoras dia y
noche para atender a nuestras comparferas y coropajies tienen problemas de salud. Las
compaferas promotoras de salud participan en slati@ de pacientes, atencion del parto,
consulta general, oftalmologia, vacunacién, ginegial, herbolaria, urgencias y cirugids.”

La compafiera Elvia completa la experiencia de¢siatde salud autbnoma zapatista, solo para
subrayar un aspecto que, luego de tanto detallasderacticas que implica dicho sistema, puede
pasar desapercibido. Es el hecho de que todos astgdienes participan es con trabajo
voluntario: “Las y los promotores y promotoras dkid en cada microclinica que le corresponda.
Asi es como ellas han adquirido poco a poco larepea de como atender a las diferentes
enfermedades de las mujerésea de salud sexual, reproductiva y ginecologi€En esta area
nosotras como promotoras de salud damos tallepd&tigas a las demas promotoras de salud y
también en las comunidades sobre la prevencioraslenfermedades, planificacion familiar,
adolescencia y sexualidad. Aparato reproductor mémee y masculino. Y a las demas
enfermedades de las mujeres. También damos ateswiiia métodos de planificacion familiar
como pastillas, inyecciones, diu. Damos atenciorcatgrol prenatal y durante el embarazo.
Hacemos visitas domiciliarias a las embarazadaspqwoblemas de riesgo. En la clinica central
y en algunas microclinicas ya estan dando atera#oparto. En ehrea de vacunacionen la
actualidad ya hay promotoras de salud que particgmael area de vacunacion. Hay una en la
central que esta encargada de vacunacion. En larfaage las microclinicas ya cuentan con
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promotoras que se encargan de vacunar a la gerdasdeomunidades que pertenecen a c
microclinica. Algunas de estas comparfieras sufrea pader realizar este trabajo, porque
comunidades que todavia no hay carreteras y tantieiéen que entrar caminando para pode
llegar a la comunidad. También si esta llovienégmén que aguantar el frio, el lodo, a veces
tienen que pasar el hambr@ftalmologia: El trabajo que hacen las promotoras del areaade |
oftalmologia es dar consultas y diagnosticar ldsreredades como conjuntivitis, agudeza visual.
La herbolaria. El trabajo que realizamos las promotoras dergt@cdka de la herbolaria es hacer
preparar las medicinas con plantas. Esta partigesraly importante porque es un medicamento
natural todo lo que se hace. También las promosarien en esta area, porque para lograr esto
se tiene que salir a buscar las plantas que seite@teA veces no se consigue cerca y también
tiene que caminar hasta conseguifonsulta general El trabajo que realizamos nosotras las
promotoras en esta area de la consulta generaieedea a todos los pacientes, tanto nifios,
mujeres, hombres, ancianos que padezcan de algnfesmedades que no sean graves O
complicadas, tales como encefalia, dolor abdomimalestar general, debilidad, infeccién de
vias respiratorias, de vias urinarias, de apar@estivo, como nauseas, vomitos, diarreas,
infeccidn de la piel, heridas leves, enfermedadésicas y degenerativas, hipertension arterial,
diabetes.Quir6fano: En la clinica central se realizan cirugias progrdas donde también
participan compafieras que se estan capacitando cooubantes, ayudante de cirujano. Todos
estos trabajos que realizamos nosotras las proasogor cada una de las areas antes mencionadas
en nuestras microclinicas. Lo que hacemos es levarestro paciente en otra unidad de salud,
como en la clinica central de Oventik o directaresit hospital, dependiendo del grado de
complicacién o gravedad de nuestro paciente. Seerfgpracompafiamos nosotras para que el
paciente no se sienta solo o sola ante la situaziénfermedad en que se encuentra. Todo el
personal que trabaja en este sistema de saludcaddmapatista es un trabajo que se hace
voluntariamente, sin recibir ningun salario. Esatodiestra palabra y esperamos que nos hayan
entendido un poco lo que explicamos sobre nuesabajos. Gracias por escucharnds.”

Por parte del Caracol V de Roberto Barrios, lasrir@nciones de las comparneras completan la
vision de conjunto del sistema de salud autononpatizda, por ejemplo como se sienten las
mujeres zapatistas que participan en él; la conmpafigonia lo explica: “nosotras como mujeres
nos sentimos diferente porque ahora entendemosaqu@én somos un sujeto importante en la
lucha, tanto en la familia, comunidad y sociedadmBién vemos que somos capaces de
desempeniar cualquier trabajo que mas nos gusteaAbmo mujeres bases de apoyo algunas ya
tenemos cargo como autoridades responsables, agemiaicipales, secretaria, vigilancia,
tesorera de trabajos colectivos, comisiones, cassajitbonomas de los MAREZ, autoridades
educativas de la region. Ahora opinamos desde nauestnera y la forma como vemos las cosas,
como analizamos y resolvemos los problemas quesutgntro de nuestra familia, comunidad y
organizacion social del zapatismo. Ademas hablaemoguestra propia lengua indigena como
chol, tzental, tzotzil y la castellana y nos en@mnds entre compafieras.”

La compafiera Paulina comenta sobre la nueva situae las mujeres zapatistas, en especial
de las mas jévenes, para tener unidad en los trsleatre compafieros y compafieras: “Ahora ya
existe mas unidad de nuestros trabajos entre cargmfy compaferas. Sobre todo, las
jovencitas ya tienen esa libertad de salir porcgraos que los padres han entendido que siendo
como mujer no solo somos del hogar sino que podgradipar y realizar cualquier actividad
donde todos y todas participemos juntas y juntambién ya hay participaciéon de comparfieras
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en los talleres. Reuniones que se realizan en M&REZ, pero también hay compaferas q
imparten talleres como las comisiones y las formaslde educacion. Ahora ya hay compatfi

gue tienen los mismos cargos con el esposo, aunguen la misma area de trabajos, pero
participan entre ambos. Cuando el esposo salsplasa queda como responsable de la familia,
cuidar los hijos, mantener los animales, cargazneargar lefia y buscar alimentacion para los
hijos. Y cuando la esposa sale, el esposo queda cesponsable de la familia, realizando el
mismo trabajo como la esposa, pero siempre y cuaademos acuerdo con la pareja, porque
sabemos que tenemos un compromiso en el trabap gaar adelante. Pero también nos
sentimos orgullosas y conscientes de organizartridsajos que estamos llevando a cabo y
tenemos la esperanza de que algun dia puedangmartitds comparieras, porque estamos dando
el ejemplo en nuestras comunidades y vemos queapoctsas imposibles que no podemos
realizar como mujeres que somos. Pero también adgde nosotras estamos aprendiendo a
participar, a hablar frente a un grupo, pero tamlegtamos aprendiendo a leer y escribir porque
cada trabajo que realizamos nos ayuda en nueseodipaje y ahora valoramos lo que somos y

el trabajo cotidiano que realizamos. Sigue la corapafiera

El conjunto de testimonios que hemos presentadocdanta de los cambios, no sélo en la
situacion de la salud en los pueblos y comunidadestistas, en medio de sus dificultades y
carencias y de todo lo que reconocen que les faltaconseguir. También dan cuenta de los
cambios que ocurre a las mujeres zapatistas quieipan en el sistema de salud autonoma
zapatista, tal como lo cuentan las compafieras AntprPaulina; pero su compafiera Barbara
agregara otros elementos que tienen que ver coorgello de ser mujer y también del
pensamiento de transformar un mundo en el quecymat “todas y todos iguales”: “Nosotras
como mujeres tenemos el derecho de decidir el maehijos que queremos tener y la pareja
con quién casarse. Nos sentimos alegres y orgsjles®emos y conocemos nuestros derechos,
para defendernos en cualquier anomalia que hawalgobierno dentro de nuestra organizacion.
Pero también nos sentimos orgullosas no solo popmbre que tenemos, sino lo que estamos
poniendo en practica, la resistencia y rebeldigigRmos no es por capricho, sino porque nos
envenenan los proyectos neoliberales, nos destnogedivide la familia, y en la comunidad y
gue cada vez no seamos dependientes con el margobly somos rebeldes no con nuestras
compaferas en comunidades indigenas sino queicio®$ rebeldes contra el sistema en que
vivimos. Hay muchas cosas en el zapatismo de heyegtd haciendo y que no lo podemos
escribir en un papel ni en una computadora y queesesa y que se siente en el corazon de cada
una de las compaferas muy humildes y nos muesta arte de ser mujer y en sus movimientos
cotidianos. Nuestro pensamiento de ahora es muésognande y en colectivo porque cada base
de apoyo que somos, vemos, analizamos coémo haabriryel camino para que mas adelante
seamos nuestros futuros hijos y otros que nos reggmiuestros pasos humildes que estamos
llevando en nuestra lucha. Pero también tenemassperanza de seguir avanzando no solo
nosotras como mujeres zapatistas, sino que pass tad mujeres no zapatistas, indigenas y no
indigenas. Nuestro pensamiento de ahora es trammfam mundo diferente donde participemos
todas y todos iguales. Gracids.”

Una conclusion provisional en torno al sistemaaladsautonoma zapatista tiene que ver con
la combinacién de dos elementos culturales. Pdadm, toda la recuperaciéon del conocimiento
de la medicina tradicional, “la sabiduria de nuestwviejitos” y el trabajo politico de
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fortalecimiento de la autonomia en sus aspectoesigencia, rebeldia y, en particular, de trabgj
voluntario de promotores y promotoras y de todssniveles de coordinacion; en una pala
para los y las zapatistas, la salud no es un negoaimo lo pretende e impulsa el neoliberalismo
en todo el proceso de desmantelamiento del Estateedestar.

Por el otro lado, es la incorporacion del conocmuede la medicina que pudiéramos llamar
occidental, particularmente sobre el conocimiectomaulado en torno a diversas enfermedades y
su tratamiento, pero también del instrumental te¢amologia disponible, con las limitaciones que
las mismas zapatistas sefialan, de carencia desosoeconomicos y de capacitacion de hombres
y mujeres sobre los que descansa el buen funciensémidel sistema de salud autonoma
zapatista. Tal incorporacion es una relacion endheiras, la indigena y la occidental.

Si en torno a tareas directamente econémicas, d¢omtrabajos colectivos y la manera de
sostener la lucha, ya aparecia la pregunta portitzulacion con los mercados, tanto locales,
como regionales y a nivel internacional, en espep@ la necesidad de “legalizar’ las
cooperativas y acceder a los permisos de expontagibasunto que queda asentado en alguno de
los testimonios de las compafieras zapatistas. €andparece la pregunta en torno al sistema
autonomo de salud zapatista, la relacion que tpramotoras como coordinadoras de salud
establecen con el sistema oficial de salud pubBcaparticular, en aquellos casos en los que
requieren de intervenciones mayores o de trataosesdpecializados. Ahi queda la pregunta por
los alcances y los limites de las autonomias zpafila econdmica y la de salud; pero también
gueda el testimonio del avance que van lograndguéotodavia les falta por caminar y los frutos
de una solidaridad expresada en la practica p@nargciones como Médicos Sin Fronteras.

Las otras autonomias en construccion y el ejerdeitos derechos econémicos y sociales, nos
van dando claridad sobre el proceso que vivendasinidades zapatistas, la participacion activa
de las mujeres y sus procesos de capacitacion.idardbjan preguntas. En la siguiente entrega,
sobre el sistema autonomo de educacion zapatestaszaremos en las dos lineas, el de las
claridades de sus avances y el de las preguntagugad@n sin respuesta, por ahora.




