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Presentacion

Science taught ... without a sense of history is robbed of those very
qualities that make it worth teaching to the student of the humanities and
the social sciences.

La ciencia ensefada ... sin un sentido de la historia queda despojada de
aquellas cualidades que hacen valedera su ensefianza a los estudiantes
de humanidades y de las ciencias sociales.

Bernard Cohen

La Universidad de Las Américas, consciente de la
importancia de la investigacion bdsica y aplicada en
Ciencias de la Salud, ha venido estructurando a lo largo de
los ultimos ocho afios un gran equipo de investigadores
del mas alto prestigio. La consolidacion de este grupo de
investigadores es hoy avalada por su prolifica produccion
cientifica, la cual es reconocida a nivel nacional e
internacional. Este libro, Historia de la Fisioterapia
en Ecuador, de Martha Kenny Vélez, es un ejemplo
significativo de la amplitud disciplinaria, la erudicion y
rigurosidad académica de nuestros investigadores.

Para que los avances cientificos sean comprendidos
y su impacto dimensionado adecuadamente, es necesario
mirarlos siempre bajo la perspectiva de las ciencias
sociales, siendo la perspectiva histérica una de las mas
importantes. Si no conocemos la historia de una disciplina
es dificil entender las causas de su desarrollo, tanto
epistemoldgico como metodoldgico. Es esta perspectiva
la que realza el valor de esta obra. El libro enfoca el
desarrollo histdrico de la Fisioterapia, no solo como una
disciplina académica, sino también como una profesion;
es por esto que su contexto local lo convierte en una obra
muy relevante.

Solo alguien como Martha, con una reconocida
experiencia y una vision amplia de la Fisioterapia, podia
haberse planteado y lograr escribir una obra de esta
magnitud y alcance. A lo largo del libro podemos apreciar
la rigurosidad histdrica con la que se detalla el desarrollo
de la Fisioterapia en el Ecuador, donde el relato académico
se convierte en un relato vivencial contemporaneo, que
nos recuerda que detras del descubrimiento cientifico, asi
como del ejercicio profesional, estan siempre humanos,
con sus pasiones, virtudes y defectos.

Estoy convencido de que Historia de la Fisioterapia en
Ecuador serd un texto de lectura obligada para todos los
estudiantes y profesionales de Fisioterapia. Para el resto
de nosotros, serd una lectura enriquecedora. Les invito a
disfrutar de la lectura de este excelente libro.

Gonzalo R. Mendieta, Ph.D.
Vicerrector Académico UDLA
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Prologo

Reunirse en equipo es el principio, mantenerse en equipo es el
progreso, trabajar en equipo es el éxito.

Henry Ford

La Historia de la Fisioterapia en Ecuador es escrita por
Martha K. Vélez Valarezo, fisioterapeuta, especializada
en Posturologia Clinica y Ergonomia, ex Presidenta de
la Sociedad Ecuatoriana de Fisioterapia, Miembro de la
Sociedad de Ergonomia de México (SEMAC), Directora
Emérita de la carrera de Fisioterapia de la Universidad de
Las Américas, profesora invitada en varios congresos en
el exterior, autora de libros de Fisioterapia y Posturologia.

Es wuna recopilacion de hechos, eventos 'y
circunstancias que constituyen el gran legado de la
fisioterapia en nuestro pais. Tiempo invertido, recuerdos
atesorados en la memoria, evidencias de su desarrollo
y crecimiento, que con su lectura constituye una fuente
inagotable de recursosy un libro de consulta indispensable
para todos los que actdan en esta disciplina.

Esta obra, con oportuna ilustracion y recuerdos
fotograficos, facilita su lectura y nos permite un viaje
por nuestra identidad a través de hospitales, centros de
salud, dispensarios, consultorios publicos y privados para
conocer el crecimiento de esta ciencia en el Ecuador.

Uno de los temas relevantes que se abordan en el
libro es la esclarecedora vision de la profesion y de su
estrecha colaboracion con la academia, condicion de
suma importancia para que todos los procedimientos
tengan un aval muy riguroso.

Invito a la lectura de este libro y a encontrar en sus
paginas el origen y la razén de ser de la interaccion de
los profesionales de la fisioterapia en nuestro pais y en
el mundo, para renovar y reencausar los esfuerzos por
erradicar la enfermedad y mantener el equilibrio en la salud.

Dr. Alfredo Borrero Vega
Decano General

Facultad de Ciencias de la Salud
UDLA
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La motivaciony justificacion para escribir esta obra surgen
de la necesidad de conocer la iniciacion y evolucion de
la fisioterapia en Ecuador. Todos los individuos y grupos
nacionales, profesionales, estudiantiles requieren explicar
la procedencia de su profesion, de su formacion. Es
imprescindible conocer sus origenes, despejar muchas
interrogantes para saber hacia dénde encaminar los
pasos, al igual que contar con un documento que permita
mostrar la relevancia de la Fisioterapia como ciencia y
profesidn a nivel nacional e internacional.

Este libro presenta un estudio contrastado
geograficamente a nivel nacional, por provincias, cantones
e historial de instituciones pablicas y privadas vy, sobre
todo, al hablar de la historia de la fisioterapia, se muestra
la recopilacion de entrevistas exhaustivas de trayectorias
de vida de profesionales que laboran a lo largo y ancho de
todo el pais.

A la vez, permite auscultar la situacion de las
unidades hospitalarias donde funcionan centros de
rehabilitacion fisica y fisioterapia. Puede igualmente trazar
la trayectoria de las distintas promociones graduadas en
las universidades que ofrecen esta noble carrera.

El reto y aporte de esta obra implico usar
metodoldgicamente técnicas estadisticas, observacion
participante,  triangulacion  metodoldgica, analisis
documental del quehacer de la disciplina.

La utilizacidn de las fuentes documentales y fotografias
descubrié realidades insospechadas, como la historia del
barco Hope y su relacion con el surgimiento de nuestra
profesidn. Este tipo de eventos histéricos nos vincula con
realidades internacionales en las que el Ecuador estuvo
inmerso en aquella época.

Comprobar la conexién del inicio de la profesion
con situaciones epidemiol6gicas en los sesenta, se
considera como el hecho fundacional que promovio la
institucionalizacion de la fisioterapia.

El presente libro tiene como objetivo preferente
ofrecer a los estudiantes de la carrera de Fisioterapia,
a los profesionales de esta especialidad y de otras
profesiones paralelas como Terapia Ocupacional y Terapia
del Lenguaje, asi como a los estudiantes de diplomados y
maestrias que por primera vez incursionan en el estudio
de la fisioterapia, una introduccion clara, sencilla, general
al aparecimiento, desarrollo y practica de esta ciencia en el
ambiente mundial, latinoamericano y en especial del Ecuador.

Es conveniente expresar el porqué de un libro de la
Historia de la fisioterapia en Ecuador. En primer lugar,

Introduccion

durante la experiencia docente en diferentes universidades
del pais, observé que en el proceso de ensefianza-
aprendizaje se usaban libros elaborados por autores
europeos, norteamericanos o de otras nacionalidades
muy distantes y diferentes a la nuestra. Estos autores
presentan sus explicaciones apoyadas en casos Yy ejemplos
muy alejados de nuestra idiosincrasia, cultura, entorno y
realidad ambiental que, por lo general, son definiciones
ajenas a la realidad nacional a la cual nos enfrentamos
cotidianamente, limitando los alcances y comprension de
los diferentes temas.

A partir de esta inquietud nacié la idea de elaborar
un texto que cumpliera con esas demandas. Asi, el texto
que el lector tiene en sus manos, se propone iniciarlo
en la explicacion de los hechos histéricos de la realidad
ecuatoriana utilizando diversas técnicas y herramientas de
la investigacion cientifica.

Es importante tomar el reto de relatar la historia de
la fisioterapia en los términos, conceptos, realidades
y relaciones de ella misma, sin perder la objetividad,
se trata de hacer un esfuerzo sistematico para tender
un puente entre la teoria y la realidad de la profesion
en nuestro pais y disponer de referentes que permitan
analizar y comprender los grandes cambios que esta
experimentando la fisioterapia: prototipo de formacion
académica, tendencias, competencias, paradigmas vy
hasta la denominacidn de su titulo profesional.

El lector podra encontrar a menudo, explicita o
implicitamente, una ventana abierta hacia un pensamiento
analitico mas libre hacia los problemas de salud que cada
vez son mas complejos. En este marco, el presente texto
brinda un acercamiento ordenado, plural y sistematico de
los hechos.

Esta obra hubiese querido contestar las siguientes
preguntas:

¢ Gudles son los porcentajes e indices de ocupacion de
los profesionales graduados en relacion a otros miembros
del equipo de salud?

¢ Gudl es la condicion salarial y en qué medida incide
en el bienestar individual y familiar?

¢La preparacion cientifica con base en maestrias
y doctorados permitird a este profesional de la salud
intervenir en la toma de decisiones y liderazgo a nivel
gubernamental?

Estas son tareas pendientes para un futuro inmediato y
considero que un ejercicio cientifico posterior ameritara
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la concurrencia multidisciplinaria de ciencias sociales
como la antropologia, etnografia, sociologia y analisis del
discurso, entre otras.

El libro esta dividido en cinco capitulos; en el primer
capitulo se presenta una breve historia de la fisioterapia
que abarca desde el periodo prehistdrico hasta llegar a la
edad moderna y contemporanea.

En el segundo capitulo nos ocupamos de la fisioterapia
en América y Ecuador, desglosando la cultura médica y
fisioterapéutica de la América aborigen, durante la colonia
y en las épocas modernas.

El tercer capitulo aborda el aparecimiento y practica
de la fisioterapia en cada uno de los paises del continente
americano en el siglo xx.

En el cuarto capitulo tratamos diferentes topicos
sobre las conexiones de la fisioterapia con la salud y
enfermedad de los habitantes en los siglos xix y xx, las
epidemias surgidas, sus consecuencias y secuelas, las
cuales son fundamentales para el buen entendimiento de
la practica de la fisioterapia y su diversidad en las urbes y
areas rurales del Ecuador.

El quinto capitulo trata sobre el proceso de
institucionalizacion académica y profesional de la
fisioterapia en nuestro pais, la condicion social de la
época, la creacion de escuelas a nivel universitario y
la participacion académica de cada una de ellas en el
contexto nacional.

Finalmente, y para dar un valor agregado al libro,
dentro de los anexos me he permitido incluir algunas vivencias
de colegas fisioterapeutas que he considerado valiosas para
evidenciar el trabajo del profesional de la fisioterapia.

Como todo libro, y la misma fisioterapia, este texto
se encuentra en un proceso permanente de elaboracion
y los aspectos positivos se deben a las colaboraciones,
conversaciones y aportes que he tenido con diferentes colegas.

Martha Kenny Vélez Valarezo
Autora









Capitulo |
Breve historia mundial de Ia
fisioterapia

Periodo prehistdrico

En el tiempo prehistérico del ser humano, durante su fase de subsistencia sustentada en la caza, el tratamiento de la
enfermedad se baso en el instinto de conservacion y en la percepcion recurriendo a sus naturales autodefensas y a los
elementos fisicos del entorno para aliviar el dolor e intentar curar la enfermedad.

Asi, cuando un individuo tenia una lesion, la presencia de dolor le llevaba a la accion de colocar su mano en la zona
afectada y frotar o presionar con firmeza, todo esto como una reaccion instintiva para tratar de aliviar el sufrimiento, que
ahora lo entenderiamos como una forma de «automasaje», 0 maniobra terapéutica de proteccion.

De igual manera, existen numerosas evidencias del uso de agentes fisicos naturales y mitico-culturales con fines
terapéuticos. La aplicacion y practica de piedras calentadas, emplastos de fangos, lodos, biogleas, bafios en cascadas,
aceites esenciales, uso de las propiedades de algunos animales —como la anguila que emitia corriente eléctrica y era
aplicada en los pacientes para estimular la actividad fisica muscular—, entre otros, estuvieron siempre asociadas a rituales
miticos, magicos y religiosos.

El ser humano prehistdrico habria utilizado procedimientos y remedios parecidos a los que actualmente utilizamos —si
bien en un nuevo contexto de relaciones econémicas, socio-culturales y cientifico-técnicas—. Estos son, el masaje (producto
cultural), y las propiedades o cualidades que tienen los productos de la naturaleza. Respecto a esto, cabe mencionar la vital
importancia econdmica de estos, cuyo tema constituye uno de los principales componentes conflictivos de los Tratados de
Libre Comercio, sobre la «propiedad» intelectual del procesamiento industrial de las cualidades curativas de los productos
naturales, preservados por las comunidades ancestrales.

En nuestra sociedad, después de miles de afios de evolucidn, ain persiste la tradicion cultural de la asociacion mitica-
mistica-religiosa por sobre la salud humana, adn la sociedad atribuye a la gracia divina la curacion de una enfermedad y, a
su vez, de endosa la culpa a los profesionales de la salud cuando alguna intervencién o tratamiento médico no da resultados
favorables al paciente.

El etndlogo aleman Robert Fritz Graebne (1970), plantea que:

El mecanismo basico de la transferencia de los rasgos culturales de una cultura a otra fue el principio de la
difusion. De acuerdo a esto, dos culturas que se encuentran en fisico (geografico) de proximidad hacen un

‘préstamo’ de los elementos entre si, sea a través de los matrimonios mixtos, el comercio, la guerra o cualquier
otra forma de comunicacion, y procede a aplicarlas en su propio contexto cultural. Pensé que las similitudes
entre las culturas son el resultado de las influencias culturales, mas que de una naturaleza humana universal.

Sibien este planteamiento se corrobora historicamente, no es menos cierto que las sociedades que no tuvieron «encuentro
fisico 0 geografico», adoptaron o emprendieron similares y mejores practicas, lo cual demostraria que efectivamente existio
una «naturaleza humana universal, o instintiva»; pero diversa, y que como especie humana, desarrollamos y adoptamos
«practicas similares» sin haber contado con alguna proximidad cultural o geogréafica.

Lainterpretacion de Fritz responde a una vision eurocentrista-colonialista del desarrollo histérico-cultural de la sociedad
humana, mds aln en la actualidad, cuando se puede demostrar fehacientemente que nuestras culturas ancestrales poseeny
pueden «prestar» los elementos fundamentales para la sociedad del futuro, especialmente en lo referente a las propiedades
curativas de las plantas, y otros atributos especificos locales o regionales del contexto natural.
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Periodo histérico

La historia, propiamente dicha, se situ¢ a partir de los 10 000 afos a. C., es decir, desde cuando disponemos de datos
refrendados por la escritura. Se acostumbra a distinguir a las culturas histéricas en dos grupos:

de la arqueologia: asirio-babil6nica, egipcia, irani.

Las extintas: que luego de alcanzar un extraordinario desarrollo desaparecieron, y hoy constituyen un objeto de estudio

e Las supervivientes: que se han mantenido vivas hasta nuestros dias, que conservan un buen bagaje cultural, a pesar
del transcurso de los siglos, y se localizan en: China, India, Israel, Japon, América precolombina, Grecia, entre otras.
Pocas manifestaciones de las culturas extintas trascendieron y alcanzaron la posteridad como por ejemplo la técnica de

momificacion.

Asimismo, se puede apreciar que varias otras culturas que padecieron sometimiento colonial han mantenido su acervo
cultural, a pesar de la represion contra sus costumbres e imposicion de las de sus colonizadores. En lo que atafie a las
practicas médicas, se puede ejemplificar con la medicina ayurvédica en India; las practicas de la acupuntura en China, asi

como de algunos grupos mitimaes del Imperio inca.

China

La antigiiedad histérica corresponde, sin lugar a dudas,
a China. En la fisioterapia, en la China milenaria, los
sanadores debian rendir un examen especial ante el Tai yi
Chu que era un tribunal compuesto por 300 funcionarios.

Tuvieron los siguientes especialistas
en medicina: esfigmdlogos generales,
aptos para todas las practicas;

acupuntores, masajistas traumatdlogos
y maestros en encantamientos. (Crespo
y Burgos, 2009).

Los sacerdotes taoistas (1000 afios a. C.) realizaban
determinadas posiciones y movimientos rituales para el
alivio del dolor y otros sintomas, incluian también una
serie de respiraciones. «Los ejercicios tenian muy poco
movimiento y la mayoria no tenian relacion alguna con el
concepto moderno del gjercicio...» (MacAuliffe,1994).

Figura 1.1. Técnica de shiatsu en la antigua China.
Tomado de: http://www.dhimahi.es/Imatges/ShiatsuGravat1.jpg
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En relacion con el masaje hoy conocido como
masoterapia, en el libro sagrado Kong-Fou, de los bonzos
de Tao-Ssé —escrito 2700 afos a. C.—, se encuentran
citas acerca de la ciencia de las posiciones y actitudes para
el tratamiento, donde se incluye la técnica para realizar
fricciones y masajes de tipo general y local, incluyendo
el masaje del area cardiaca. Segun el sueco Osbeck, el
masaje chino era un tipo de frotacion general del cuerpo,
seguido de presiones suaves sobre masculos y tendones.

Cabe anotar que los chinos fueron los primeros en
emplear a personas ciegas como masajistas, por el mayor
desarrollo de las sensaciones tactiles de sus manos que
llevaban a potenciar las técnicas del masaje.

La masoterapia, considerada como una de Ilas
primeras manifestaciones de la fisioterapia, tiene en la
actualidad diversas modalidades: masaje terapéutico,
drenaje linfatico manual terapéutico, masaje deportivo,
masaje del tejido conjuntivo, entre otros.

India

En la India, segun los textos Brahmanicos, el yoga se
empleaba socialmente con finalidad terapéutica. Algunos
autores consideran que la evolucion de esta técnica dio
lugar a lo que en nuestros tiempos se conoce como
‘cinesiterapia’. Los hindues utilizaron las posiciones y los
movimientos de una forma menos empirica; el volumen
v del Atharva-Veda en el Ayur Veda de la India antigua,
constituye un verdadero libro de anatomia, donde se
recomienda el ejercicio y el masaje para el tratamiento del
reumatismo cronico.



Utilizaban un tipo de masajes y fricciones llamados ‘samvahana’'y ‘chamboning’, que consistian en masajear suavemente
el cuerpo del enfermo con una técnica descendente, es decir, desde las partes superiores del cuerpo hacia las partes
inferiores. Esta informacion data del afio 1800 a. C., (Gutrhrie, s/f; p. 293).

Mesopotamia

En Mesopotamia —actuales territorios que constituyen parte de Siria e Irak—, la casta sacerdotal Asu era la encargada de
realizar los tratamientos curativos mediante agentes fisicos que casi siempre eran combinados con la fitoterapia (terapéutica
con utilizacion de plantas). La medicina asirio-babilonica registra en sus tablillas para Medicamentos y Cirugias a 250
plantas medicinales, 150 minerales, y 180 de origen animal; también al bafio, el calor y el masaje. En cirugia practivaban la

evacuacion de abscesos y las extracciones dentarias.

Egipto

El masaje también era conocido y practicado en el antiguo Egipto. Los egiptélogos encontraron registros gréficos de
diversas maniobras de masaje en la tumba del médico Ankhmasor en Sakkara, de la 5.2 dinastia de los faraones.

Los graficos describen, mediante jeroglificos y grabados, los tipos de masaje practicados en esa época. Fueron hallados
en los papiros médicos de Berlin, cuyo nombre oficial es Papiros de Berlin 6619. Estos documentos egipcios fechados entre

2160y 1700 afios a. C., fueron encontrados a principios del siglo xix en la necrdpolis de Menfis, en Sakkara.

Particularmente el Ramesseum Papiros describe técnicas que se centran en los 0jos, en aspectos de la ginecologia,
pediatria, masculos y tendones. En lo concerniente a fisioterapia, se encuentran aplicaciones de masaje en el caso de una
pardlisis facial, tras calentar con vapor de agua la zona paralizada y una ingestion de abundante cerveza dulce hasta provocar
sudor, también se detallan recetas y formulas magicas para la relajacion de miembros rigidos.
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Figura 1.2. Terapia manual usada en el antiguo Egipto.
Tomado de: http://start.iminent.com/StartWeb/3082/ho- mepage/#q=papiro%20de%20edwin%20smith%20comple-
to&s=images&p=2.

En la civilizacion y cultura del Egipto antiguo esta funcién la realizaban los sanadores laicos llamados ‘Sinu’. También
aparecen las primeras referencias acerca de la utilizacion de la terapia manual y el uso de agentes fisicos. En este sentido,
en el papiro de Edwin Smith se describe la utilizacion de frio en la etapa inicial de una inflamacion y de calor en las etapas
mas tardias. Ademds, se utilizo la exposicion al sol con fines terapéuticos en recintos destinados para ello. El Papiro Edwin
Smith es un documento médico que data de la Dinastia xvii de Egipto, y se cree que fue escrito por escribas de la época.

(L6pez Espinoza).
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Grecia

Se ha reconocido que la antigua Grecia es un punto de
referencia importante para el estudio del desarrollo de la
practica occidental de la fisioterapia.

Para el efecto debemos remontarnos a Esculapio,
quien vivio alrededor del afio 1200 a. C., en Tesalia, y de
quien cuentan que «fue un sabio, un médico de gran fama
y que gracias a sus conocimientos realizd prodigiosas
curaciones con muchos de sus tratamientos, entre ellos
incorpord los ejercicios en los gimnasios, donde los
‘gimnastas’ (el tercer grupo de practicantes de la medicina
en la antigua Grecia), eran los encargados de estudiar el
efecto de las dietas y el ejercicio» (LitTre, 1861). A estos
gimnasios se les adicion6 bafios de vapor y piscinas. En la
época de Hipacrates (460-370 a. C.), dentro de su filosofia
terapéutica aparece por primera vez la palabra ejercicio,
con un sentido de higiene y salud. Este destacado griego,
considerado en occidente el padre de la medicina, sostiene
que existen fuerzas de autocuracion del cuerpo e incorpora
el movimiento como agente terapéutico (kinesioterapia);
ademas, desarrolla métodos gimnasticos para fortalecer
las extremidades superiores e inferiores y de esta manera
prepararlas para la caza, el deporte y la guerra.

Herodio perfecciona estos métodos gimnasticos y
los describe ampliamente en su tratado Ars Gimndstica.
La gimnasia alcanzd su mayor desarrollo en Grecia, pues
los ejercicios era una condicion indispensable para ser
considerado un hombre libre. A sus leyes y costumbres
las elevaron a la condicion de ciencia antes que de arte.
En su comienzo, la practica fue empirica y guerrera, pero
luego encargaron su ensefianza a los médicos quienes se
encargaron de su regulacion. (Vinaja 1860).

Aristoteles (384-322 a. C.) realiz6 diversos estudios
en el campo del movimiento del cuerpo del ser humano
y muy especificamente de la marcha humana; ademas,
efectud varias experiencias en el campo de la electroterapia
mediante descargas eléctricas del pez torpedo (tremieglia),
utilizando estos tratamientos para los pacientes que
adolecian de ataques de gota.

Posteriormente, «Diocles, uno de los discipulos de
Aristoteles dirige a Antigono | en forma epistolar varias
indicaciones para mantener un buen estado fisico mediante
el ejercicio. Los jovenes y 10s que tienen gusto y necesidad
de mas ejercicio practicaran el deporte en el gimnasio: los mas
ancianos y débiles marcharan al bafio o a un lugar soleado a
frotarse con ungiientos». (L6pez, 2002).

Asclepiades de Bitinia, otro de los grandes médicos
griegos, nacido en el afio 174 a. C., fue considerado
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como el padre de la medicina fisica y la fisioterapia. Se
destaca por el uso de los agentes fisicos o naturales en el
tratamiento de las enfermedades. Asclepiades favorecid,
en su época, métodos terapéuticos naturalistas tales
como una dieta saludable, masajes y ejercicio fisico.
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Figura 1.3. Este es el (inico busto conocido de Asclepiades. Se
encuentra en la habitacion de los filosofos, en el Museo Capitolino de
Roma, Italia. Tomado de: http:/iv.iiarjournals.org/content/23/4/507 .full.

En lo referente al masaje presenta indicaciones
concretas, distingue las manipulaciones realizadas con
una mano ligera o rigida, hechas con talco o en seco y
establece la primera contraindicacion del masaje en el
periodo agudo de las enfermedades.

Sostiene que «la enfermedad es una perturbacion
mecanica de su movimiento y el objetivo de la terapéutica
consiste en restablecer su normalidad mediante regimenes
dietéticos, curas ambientales, intervenciones quirdrgicas
y métodos mecanicos como el masaje, la gimnasia y la
hidroterapia» (Lopez, 2002).

Segln Lopez (2002), en los libros de la Coleccion
Hipocrdtica y en forma concreta en la Escuela de
Praxagoras de Cos, a finales del siglo v a. C., ya se
describié la hemiplejia al decir que una herida en el
craneo «produce convulsiones en un lado del cuerpo»,
especificando que «si la herida esta en la region izquierda
de la cabeza, coge la convulsion todo el lado derecho, pero
si estd en la region derecha, coge todo el lado izquierdo».
Incluye también técnicas para tratarlas.

Roma

En los siguientes afios, el conocimiento griego de
la fisioterapia fue asimilado por Roma, ampliado y
perfeccionado en todos los confines del Imperio romano
y enriquecido con los aportes de los paises conquistados.



Galeno, nacido en el afio 131 a. C., estudié medicina
en casi todos los centros existentes en su tiempo. Escribid
cerca de 500 libros, entre ellos sus conocimientos de
cirugia traumatica y del sistema masculo esquelético,
basado en su trabajo al servicio de los gladiadores. En
el libro i del tratado de higiene que se titula Ejercicio y
Masaje, clasificd los ejercicios de acuerdo con su vigor,
duracion y frecuencia, y empleé aparatos seguln la parte
del cuerpo que estuviera afectada.

En los documentos encontrados se describen
los principios y tratamientos de masoterapia,
hidrokinesioterapia, poleoterapia y ejercicios terapéuticos.

Los romanos introdujeron en todos los territorios
conquistados, practicas de salud, en especial las de
balnearios. Son numerosas las construcciones de este
tipo que edificaron a lo largo de todo el Imperio.

Las termas eran conjuntos arquitectonicos con
diferentes espacios: vestuarios, varias piscinas para
tomar bafios ya sean frios, templados o calientes;
salas destinadas a la aplicacion de masajes con aceites
especiales que eran administrados por los traclatores o
masajistas, y otros locales para entretenimiento.

Un ejemplo del uso de la hidroterapia son las termas
romanas situadas en la localidad de Bath (Somerset) en
Inglaterra. EI complejo incluia un caldarium ‘bafio caliente’,
un fepidarium ‘bafio templado’ y un frigidarium ‘bafio frio’
(The Roman Baths).

Figura 1.4. Termas romanas.
Tomado de: http://www.paseovirtual.net/cascadas/piscina.htm

Tanto en Roma como en Grecia, los médicos
apreciaban el valor de los ejercicios y los agentes fisicos
para combatir las enfermedades, condenaban el abuso del
reposo. A partir de esta época se desarrolla el pluralismo
médico, pues coexistieron diversos sistemas médicos.

Podriamos sostener que nuestra ocupacion actual
como kinesitlogos o fisioterapeutas, se origino, establecid
0 adquirid institucionalidad, a partir y gracias a que en
las ciudades de la antigua Grecia «los gimnastas» eran
los empiricos encargados de dirigir los ejercicios fisicos
en los gimnasios, especialidad que coexistia con los
rizotomistas dedicados a la administracion de remedios
de origen vegetal, los dietistas, los administradores de
pomadas o pharmakopdlai quienes vendrian a ser lo que
ahora se denomina como farmacéuticos.

Medio Oriente

Después de la caida del Imperio romano, la medicina
griega y romana fue conservada por los pueblos arabes, a
través de las traducciones.

En electroterapia hay que destacar las aplicaciones
empiricas del ultrasonido, con base en las ondas que
emitia un cristal de alta resonancia, al cual se lo hacia
vibrar mediante un érgano.

Existio un gran Hospital Mansuteriano en El Cairo en
el cual los pacientes se ejercitaban en la marcha. En el
islam, la medicina estaba mucho mas avanzada en aspectos
anatémicos y funcionales del organismo y en el tratamiento
de diversas enfermedades en comparacion con Europa.

Para citar un ejemplo, a las personas con trastornos
mentales, en Europa, se les encerraba en calabozos y
tenian un trato infrahumano; en cambio, en Irdn, a este
tipo de pacientes se les alojaba en instituciones con
instalaciones sumamente comodas, rodeados de parques
y fuentes. Entre los tratamientos que recibian estaba la
musicoterapia, que se implementaria recién en el siglo xx
en el mundo occidental.

Algunos médicos como Maimonides, Averroes,
Haly Abbas y Avicena, describen en sus textos diversos
agentes fisicos como masajes, tracciones, ejercicios y
manipulaciones para aplicarlos en afecciones reumaticas
y de columna vertebral.

Edad Media

En la Europa de la Edad Media, el cristianismo suspendio
todas las formas de ejercicio, al igual que la conservacion
de la fuerza corporal y la belleza fisica; los Gnicos que
realizaban los adiestramientos y ejercicios eran los
sefiores y caballeros para mantener en buen estado su
cuerpo al cabalgar y cargar las armaduras.
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Sin embargo, aqui surgen los primeros cirujanos-
barberos que curaban a las personas, ellos se inclinaron
por los agentes fisicos con fines terapéuticos manteniendo
la tradicion.

Renacimiento

Renacimiento es el nombre dado a un amplio movimiento
cultural que se produjo en Europa occidental durante los
siglos xv y xvi. Fue un periodo de transicion entre la Edad
Media y el mundo moderno. Sus principales exponentes
se hallan en el campo de las artes, aunque también se
produjo una renovacion en las ciencias, tanto naturales
como humanas. La ciudad de Florencia, en ltalia, fue el
lugar de nacimiento y desarrollo de este movimiento.

Ambroise Paré, famoso cirujano del ejército francés,
considerado el padre de la cirugia moderna en 1550,
aconsejo la masoterapia y la aplicaba en los mufiones
de los amputados, en los musculos atrofiados y en las
cicatrices retractiles, todo esto aplicado a la ortopedia.
Fue el inventor de los miembros artificiales, en especial
del miembro superior.

La reina Elizabeth de Inglaterra tuvo en su corte
a William Gilbert, médico personal, quien escribid un
libro donde inicialmente especifica la diferencia entre
electricidad y magnetismo.

En Espafa se publicaron muchas obras sobre el uso de
las aguas minerales, la ubicacion de sus fuentes, centros
termales, con valoracion de sus efectos en la salud. El
primer trabajo impreso sobre ejercicios, realizado por un
médico espafiol, fue el Libro del exercicio, de Cristobal
Méndez de Jaén, que fue escrito en lengua vulgar y no
en latin como se acostumbraba en la época. Este libro,
con traduccion y reproduccion en facsimil, fue publicado
por Elizabeth Licht en el afio de 1960, se conoce de la
existencia de tres ejemplares: dos estan en la Biblioteca
Nacional de Madrid. En él constan los ejercicios diarios
y la importancia de realizarlos enfatizando en que los
médicos y no los maestros deben ser los encargados de
su prescripcion. (Litch, p. 300):

En 1573, Jerénimo Mercurialis, médico del emperador
Maximiliano 11, publicé su obra De arte gimndstica. Para
varios autores, este libro es el eslabon entre la educacion
fisica griega y la moderna. La obra explica sobre los
efectos del gjercicio en el organismo.

En el Renacimiento se renueva, en Europa, el interés por los clasicos y las grandes obras del pasado. Vesalio combatid
los antiguos dogmas en anatomia, en la practica clinica y otros aspectos de la higiene y la salud, sin dejar a la fisioterapia

alejada de esta corriente.
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Figura 1.5. Primer instituto estatal de gimnasia terapéutica en Kel (Fernandez, 2011).

Edad Moderna

La Edad Moderna es el tercero de los periodos historicos en los que se divide tradicionalmente en Occidente la historia
universal. Es el periodo en que triunfan los valores de la modernidad: el progreso, la comunicacion, la razén. La Edad
Moderna transcurre mas o menos desde mediados del siglo xv hasta finales del siglo xvi.

En el campo de la fisioterapia, Richer, en 1671, redescubre la propiedad de las descargas eléctricas en el tratamiento

de los dolores agudos.
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En 1741, John Hunter difundia la importancia de una movilizacion precoz después de una enfermedad o lesion, este
médico cirujano era versado en la relacion agonista-antagonista de los muisculos y la importancia del ejercicio activo en
relacion al ejercicio pasivo. En 1744, la Real Academia de las CGiencias comienza un informe anual sobre Electricidad Médica.

El médico Floyer, en Inglaterra en el siglo xvii, publica un tratado sobre hidroterapia denominado Psicrolusia. En la Edad
Moderna, el significativo avance de la ciencia amplia el horizonte de la fisioterapia.

Edad Contemporanea

Historiografias influidas por la francesa denominan el periodo posterior a la Revolucion francesa (1789) como Edad
Contemporanea. Como hito de separacion también se han propuesto otros hechos: la Independencia de los Estados Unidos
(1776), la Guerra de Independencia espafiola (1808) o las guerras de independencia hispanoamericanas (1809-1824).

Como suele suceder, estas fechas o hitos son meramente indicativos, ya que no hubo un paso brusco de las
caracteristicas de un periodo historico a otro, sino una transicion gradual y por etapas, aunque la coincidencia de cambios
bruscos, violentos y decisivos en las décadas finales del siglo xvin y primeras del xix también permiten hablar de la Era de
la revolucidn. Por eso, deben tomarse todas estas fechas con un criterio mas bien pedagogico.

Los descubrimientos de Galvani sobre los efectos de la electricidad en los misculos disecados de las ancas de rana,
inician la Neurofisiologia y, posteriormente, los estudios de Volta sobre la irritabilidad y la excitabilidad del tejido muscular
y los movimientos voluntarios, ensefian la electroterapia con bases cientificas.

Un labrador Priessnitz en el afio 1830 realizd aplicaciones sistematizadas de hidroterapia con bastante éxito, esta
practica le llevo a sentar los principios de la misma.

Kneipp y Winternitz son los precursores de la hidroterapia basada en conocimientos fisiol6gicos, quienes la
fundamentaron con criterios cientificos y la establecieron como un recurso fisioterapéutico de gran importancia.

Figura 1.6. Pehr Henrik Ling, (1776 -1839), creador de la «gimnasia sueca».

El sueco Ling es uno de los propulsores que desarroll6 las movilizaciones corporales, cambid los métodos empiricos del
gjercicio por métodos cientificos y establecid los principios fundamentales basados en las leyes de la anatomia y la fisiologia.

La gimnasia, para Ling, tiene tres finalidades distintas: educativa, higiénica y terapéutica, su sistema de ejercicios se denomina

‘gimnasia sueca’. Los agrup0 en ejercicios activos, pasivos y duplicados, estos (ltimos se realizan entre el paciente y una persona
que opone resistencia a su ejecucion, esta persona era el especialista en ejercicios, el naciente fisioterapeuta.
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A Ling se le atribuye el rapido incremento del ejercicio, su contribucion fue la sistematizacion. Su método bésico
establecia la dosificacion mediante instrucciones detalladas, posiciones iniciales, y ciertos ejercicios especificos. Ensefid
que en el movimiento voluntario existen madsculos agonistas, antagonistas y sinergistas.

La base de la fisioterapia de Ling constituia la buisqueda del equilibrio. Ling creia que la salud dependia del equilibrio
de tres agentes primarios: la mecanica (movimientos, posiciones y actividad muscular del cuerpo), la quimica (alimentos,
nutricion y medicamentos) y la dindmica (medio (no) intelectual en el que vivimos). La fisioterapia se encargaba de la
recuperacion del equilibrio del agente mecanico.

Redacta su gran obra Principios generales de la gimnasia y desarrolla a su vez la practica y ensefianza del llamado
‘masaje sueco.

El Royal Central Institute of Gymnastics (rcic) de Estocolmo fue fundado por Ling, en el afio 1813, con el respaldo del
rey. Se tratd de la primera institucion estatal en el mundo a la que se le encomendo la tarea de mejorar la condicion fisica
de todo un pais. Actualmente, una corriente de pensamiento sobre la historia de la fisioterapia, que suscriben numerosos
fisioterapeutas, sostiene la idea de que la profesion, tal como la concebimos en la actualidad, tiene su punto de arranque en
Europa, al fundarse el rei que tuvo paralelamente la tarea de formar a los profesionales que desarrollaban el trabajo de fisioterapia.

Los alumnos del instituto de Ling recibian formacion en cuatro areas principales: gimnasia médica, pedagogica, estética
y militar, basadas todas en anatomia, fisiologia y patologia humanas.

De esta manera, encontramos que en el afio 2013 se cumplid «el doscientos aniversario del nacimiento de la fisioterapia
como profesion tal como ha llegado a nuestros dias, con la l6gica evolucién que marcan los tiempos y aceleran las
inquietudes de los profesionales que a ella se dedican». (Rebollo, Galego 2013).

Dos alumnos suyos Liedbeck y Georgil, publican, tras
la muerte de Ling, su obra y es Georgil quien, en 1847,
cred el término kinesioterapia.

Mathias Roth, de origen hingaro (1818-1891),
director gimndstico formado en el recic fue el autor del
primer libro en inglés sobre el método de Ling: The
Gymnastic Free Exercises of PH. Ling. Tanto el autor
como el propio libro fueron claves en la introduccion del
método de Ling en et. uu. (5,12-13).

Figura 1.7. Portada del libro The movement cure; with cases, de Charles y
George Taylor. The Medical Heritage Library Publisher: New York: J. A. Gray.
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El movimiento de la gimnasia sueca se extendi6
a través de Europa y ee.uu., el primero que introdujo en
Norteamérica fue George Taylor.

En 1820 Orsted descubre los fenémenos
magnoeléctricos.

Los hermanos Taylor, al volver de Europa, fundaron
en Nueva York el Improved Movement Cure Institute
que incorporaba el tratamiento con masaje, ejercicios
e hidroterapia, difundieron el sistema de Ling en
Norteamérica. (Taylor, 1860).

Charles Londe fue el primer médico francés que, en
el siglo xix, publico un libro sobre ejercicios médicos,
describe pruebas con el dinamdémetro para medir la fuerza
de los dedos, brazos y tronco. (Clias, 1819)

La hidroterapia y balneoterapia son desarrolladas
e impulsadas por Sebastidn Kneipp y el vienés Vincent
Priessnitz, quienes incluyen la asignatura en los planes
de estudio de la Facultad de Medicina de la Universidad
de Viena.

Los primeros estudios cientificos sobre la aplicacion
de calor se realizan en 1840 en Francia con Guyot,
utilizando aire caliente para los tratamientos. Magendie
contintia posteriormente en el Hotel Dieu de Paris.



Figura 1.8. Michael Faraday.

Bier, en 1882 construye su horno para tratamientos
de terapia fisica, sustentado en el principio de que la
hiperemia era la base de todo mecanismo curativo.

Faraday descubre las corrientes de induccion en 1831,
las mismas que al aplicarlas logran excelentes resultados,
en especial en patologias de pardlisis y paresias. Sus
principales descubrimientos incluyen la induccion
electromagnética, diamagnetismo y la electrolisis.

En Rusia, Kudriavcev, en 1843, escribi6 sobre
ejercicios especiales para la escoliosis.

El médico y director gimnastico sueco, Gustav
Zander (1835-1920) comenzo, en 1851, con el disefio
de maquinas de gimnasia con diferentes posibilidades de
carga; en 1857 crea la Mecanoterapia. Disefia aparatos
para ejecutar ejercicios a través de palancas, poleas y
pesas en su instituto de Estocolmo, tal cual existen en
los actuales gimnasios. Los usuarios podian ajustar
las cargas en funcion de sus capacidades o nivel de
entrenamiento; inicialmente contaba con 27 aparatos,
luego llegd a desarrollar 71. Esta nueva forma de hacer
gjercicio abarataba el costo, por esta razén, en muchos
hospitales de Europa y Estados Unidos, se dedicd
un amplio espacio a los aparatos de Zander para los
gjercicios asistidos y resistidos.

La vision de Zander era la de propugnar la importancia
de la supervision de su uso por un fisioterapeuta (doctor
en gimnasia/director gimnastico). Cabe mencionar que fue el
profesional que mas conocimientos tenia sobre la ciencia del
movimiento y su fundamentacion. (Bakewell, p. 487).

Figura 1.9. Equipo de mecanoterapia de Zander. Tomado de: paulosena.
files.wordpress.com

Joseph Clement Tissot, doctor en medicina y cirujano
mayor del cuarto regimiento francés de caballeria ligera,
publicé en 1780 el documento titulado Gimnasia medicinal
y quirdrgica o ensayo sobre la utilidad del movimiento o de
los diferentes ejercicios del cuerpo y del reposo en la cura
de las enfermedades. El recomendd la movilizacion de
los pacientes quirtrgicos, indicando que el cirujano debe
considerar al ejercicio como una parte del tratamiento al
igual que cualquier otra prescripcion.

Carlos Matteuci (1811-1868) estudid la electroterapia
y sus fendmenos, la electrolisis, la electroacupuntura y en
especial la electrofisiologia.

Afinales de siglo, Erb sienta las bases de la terapéutica
fisica mediante la electricidad y la aplicacion practica del
electro diagnostico.

Figura 1.10. Wilhelm Heinrich Erb.
Tomado de: http://www.ecured.cu/index.php/Wilhelm_Heinrich_Erb

En 1913, Bartha utiliza la parafina como agente
terapéutico generador de calor para los tratamientos de
fisioterapia. (Belloch, 1970).
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La fisioterapia surge en Inglaterra a finales del siglo xix.

En 1913, el médico ortopeda y director gimnéastico Patrick Haglund (1870- 1937) fue nombrado primer profesor

de ortopedia en el Instituto Carolingio.

P. Haglund consideraba la cirugia como el método mas efectivo de tratamiento de los discapacitados, y no era
partidario de que la fisioterapia y la medicina ortopédica fuesen de la mano. Tenia claro que los médicos no

podian ganar la supremacia en el campo de la medicina mecanica mientras la formacion de los fisioterapeutas
fuera cientifica y estuviera en manos del rcig, donde tradicionalmente se habia otorgado preferencia a la
medicina interna sobre la cirugia. P. Haglund queria que los ortopedas fueran responsables de la cirugia y
los fisioterapeutas de la rehabilitacion. Cuando lo consiguiera, podria establecer un nuevo rango publico. Los
cirujanos se encargarian de llevar a cabo los diagndsticos y prescribirian los tratamientos correspondientes, y
los fisioterapeutas acatarian sus indicaciones y decisiones (Trincés, Bueno, James 2013).

En los Estados Unidos de Norteamérica, en las
postrimerias del siglo xix, los cirujanos ortopédicos
empezaron a capacitar y formar mujeres jovenes
licenciadas en educacion fisica para cuidar y realizar
tratamientos a los pacientes en las consultas médicas y
en los hospitales.

A principios del siglo xx se impulsa, en hospitales
de Londres, el tratamiento de patologias respiratorias
por medio de agentes fisicos poniendo las bases de la
fisioterapia respiratoria. William Stokes, de Dublin; Oertel,
de Mdnich y los hermanos Schott extendieron la idea del
gjercicio terapéutico en las cardiopatias.

En el afio 1938 se fundd, en el hospital St. Thomas de
Londres, el primer departamento de medicina ortopédica
(anteriormente Departamento de Medicina Gimnastica
y Masaje). Este departamento atendia a los pacientes
realizando sesiones de electrodiagnosticoy en otra seccion
se brindaba masaje, tratamientos que complementaban
las cirugias. (Ottoson 83-116).

A comienzos del siglo xix, en 1916, cuando una
grave epidemia de poliomielitis azotd Nueva York y Nueva
Inglaterra, muchas mujeres entrenadas por los médicos
en realizar ejercicios trataron a miles de pacientes, a
los sobrevivientes de las guerras de Vietnam y Corea,
a los que sufrieron accidentes laborales, a personas de
tercera edad con aumento de las discapacidades cronicas
como consecuencia del nimero creciente de ancianos
en la poblacion, y el rapido desarrollo de los programas
hospitalarios y de asistencia médica.

Antes de la guerra de 1936-1939, en el continente
europeo, la fisioterapia se mantenia en un plano secundario
por falta de medios econémicos; en busca de solucionar
este problema, en Espafia, por ejemplo, se crearon
patronatos y se constituyd un grupo denominaron
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«Lucha contra la invalidez», pero segun el Dr. Alberto
Hidalgo de Caviedes, ortopedista del departamento de
Rehabilitacion de la ciudad Sanitaria de la Paz de Madrid,
su tarea se perdid en la burocracia y apenas llegd a ser
efectiva. (Lindenman K, Teirich-leube H 1975).

La progresiva institucionalizacion de la fisioterapia
es paralela a la profunda renovacion de la misma. El
nacimiento de una fisioterapia basada en la evidencia de
los casos clinicos exitosos fue un fendmeno que involucrd
a toda Europa. Esto fue posible con la comprobacion del
método experimental y, para ello, fue necesario acumular
toda la experiencia del siglo xvii.

Figura 1.11. Soldado con amputacién de su miembro inferior izquierdo.
Tomado de: http://toscanadas.blogspot.com/2014/04/guerra-vitalicia.html



El suceso mas prominente en el area de la salud fue el
surgimiento de la especializacion. La concentracion de las
personas con lesiones de guerra en los hospitales militares
y civiles posibilitd que el personal se tecnifique en las
diversas patologias; los especialistas en fisioterapia fueron
los mas solicitados, por la cantidad de ortesis y protesis de
los pacientes que demandaban cuidados especiales.

Figura 1.12. Tratamiento para la escoliosis (1878). Tomado de: http://
www.juventudrebelde.cu/multimedia/

Después de la Segunda Guerra Mundial, la fisioterapia
ocup6 un lugar preponderante en el cuidado: habilitacion
y rehabilitacion de los pacientes. Una de las principales
razones para que se diera el gran aumento de la demanda de
los servicios de fisioterapia, fueron los excelentes resultados
obtenidos en el tratamiento de los heridos de guerra, tanto
en su fase aguda como en la cronicidad de las lesiones
residuales de los traumatizados que dejo la guerra.

Hay que anotar que tras la Primera y Segunda guerras
mundiales y varias epidemias como la poliomielitis, se
toma conciencia de la necesidad de la profesionalizacion
de la fisioterapia, siendo los organismos internacionales
los mayormente interesados. Es por esta razon que se
crean las primeras carreras con titulo universitario de
especialista en la materia.

Son las guerras las que crean la necesidad de
atender en forma adecuada a los sobrevivientes que, en
gran nimero quedaron con lesiones y trastornos tanto
fisicos como emocionales; entre los trastornos fisicos
predominaron las amputaciones, graves problemas de
locomocion, lesiones en el sistema musculo-esquelético
y afecciones disfuncionales.

En el aspecto econdmico se adoptaron varias
medidas para la atencién de los mutilados de guerra
y los accidentados laborales, se los pensionaba, pero
su namero era tan alto que las erogaciones por este
concepto dejaban desfinanciadas a las entidades que las
solventaban; por lo mismo, se comprendié que era mas
atil rehabilitar al discapacitado, tanto desde el punto de
vista médico como social y laboral y, por consiguiente, era
necesario fortalecer los programas de fisioterapia.

Los cirujanos ortopedistas y traumat6logos
optimizaron los tratamientos a los pacientes con
las adaptaciones ortésicas y protésicas, pero la fase
postquirdrgica era la mas prolongada y para ello era
necesaria la continuidad en el restablecimiento total de las
funciones que requerian las actividades basicas y las de la
vida diaria de esos pacientes era esencial.

Como consecuencia de este hecho, en la mayoria de
los paises europeos, a la cabeza Inglaterra y Alemania,
se registra un incremento notable de profesionales
fisioterapeutas. Los paises de Espafa, Portugal, Grecia e
[talia lo realizan en afios posteriores.
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Figura 1.13. Portada del libro de Electroterapia, de Bertran Rubio.
Tomado el 16/11/2005 de: http://www.doyma.es

Entre los fisioterapeutas mds destacados consta
James Henry Cyriax (1904-1985) conocido como el padre
de la medicina ortopédica, nacid en Londres en el seno de
una familia de directores gimnasticos (fisioterapeutas y
educadores fisicos) de reconocido prestigio.
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Figura 1.14. James Henry Cyriax (1904-1985).

La atencion la obra de James Cyriax, quien es conocido en todo el mundo como el padre de la Medicina Ortopédica, su
obra ha constituido y constituye una referencia permanente en la formacion de fisioterapia por parte de los fisioterapeutas.

Cyriax defendia en el mundo médico que los fisioterapeutas eran los mas indicados para efectuar las técnicas de
manipulacion y que debian recibir un entrenamiento especifico en estas técnicas, defendid la independencia y autonomia del
fisioterapeuta y la necesidad de efectuar un diagndstico fisico de cada paciente desde el rea fisioterapéutica.

Segun el autor:

[...] conocian la anatomia, estudiaban el movimiento en todos sus aspectos, aprendian la funcion y la
configuracion de las articulaciones y los musculos, tenian manos fuertes, sensibles y habiles, no
carecian de sentido practico y disponian de tiempo y de paciencia. Y los médicos debian ser capaces de
reconocer estas habilidades y destrezas asi como las opciones terapéuticas de la fisioterapia (Cyriax, 1973).

El tnico descubrimiento realmente importante que he logrado, y en el que se basa todo mi trabajo, es el método
de exploracion sistematica de las estructuras mdviles mediante tension selectiva... Espero ser recordado en los
proximos afios como un trabajador original y llegar a la posteridad por este estudio (Cyriax, 1982).

Figura 1.15. Departamento de fisioterapia a mediados del siglo xx. Tomado de: http://Inx.futuremedicos.com/Fisioterapia/pagina_nueva_1.htm
En el empleo de la electricidad como agente fisico se destaca, Eduardo Bertran Rubio (1838- 1909), dedicado desde el

afio 1864 al estudio tedrico-practico de la electroterapia. Introduce la electricidad en su préactica médica, traduce y analiza la
anestesia eléctrica y la actuacion de las faradizaciones en la paraplejia y hemiplejia facial. (Raposo, Fernandez).
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La denominacion de fisioterapeuta es la mas comun en
los paises europeos; en Francia y Bélgica se los conoce como
kinesiterapeutas, y como kinesidlogos en Chile y Argentina.

Todas estas denominaciones fueron aceptadas
por la Confederacion Mundial de Fisioterapia, con
excepcion de Alemania, pais en el cual lleva el nombre de
krankengymnastik, equivalente en espafiol a fisioterapia.

En Espaiia, el 26 de julio de 1957, se expide un Decreto
en el Boletin Oficial del Estado, mediante el cual se establece
la necesidad de crear especialistas en fisioterapia por el
gran nimero de enfermos que necesitaban recuperaciony
la escasez de personal dotado de conocimientos tedricos
y practicos en la materia. Esta propuesta tuvo el auspicio
de la Facultad de Medicina de Madrid, y la aprobacion del
Consejo de Ministros de ese pais.

En Estados Unidos, en la década de los cincuenta, los
primeros fisioterapeutas se formaron en hospitales.

Figura 1.16. Instruccion en la técnica de vendajes, en el curso de
fisioterapia para estudiantes civiles del Hospital General Walter Reed en
Washington.1950. Tomado de: http://fisioterapiafisio.webnode.es/album/
fotogaleria-historia-de-la-fisioterapia/#vendajes-funcionales-de-1950-jpg

En 1916, el Dr. Lowett y sus colaboradores establecen
las bases de la valoracion analitica muscular tomando
en cuenta la gravedad, luego, Lowman, en 1922, y los
Kendall, en 1936 establecen un método con porcentajes.

En1958, losfisioterapeutas, L. Danielsy Worthinngham
proponen una valoracion analitica muscular con una
graduacion de 0 a 5, siendo la valoracion mas usada hasta
la actualidad. (Marin 2002).

La goniometria se empieza a utilizar en 1944,
estandarizada por Knapp y West; y, en 1946, Kabat desarrolla
su método de facilitacion neuromuscular propioceptiva.

En 1966, los esposos Bobath formulan su método de
tratamiento basado en el desarrollo neuroldgico, que se
aplico primero en nifios y hoy se lo realiza también a todo
tipo de pacientes.

Algunas figuras importantes que han enriquecido
la fisioterapia en esta segunda mitad del siglo xx son
Cyriax, Souchard, Kalternborn, Maitland, Mackenzie,
Mezieres, Busquets, Butler, Postiaux, Giménez, Perfetti,
Vojta, entre otros.

Daniels - Worthingham's

Helen £ Hintop
Sargurtine Mansprmery

MARBAN

Figura 1.16. Test de Pruebas funcionales musculares de Daniels y
Worthingham’s. 6. Edicion.

La talidomida

En el afio 1958, la talidomida habia sido lanzada al
mercado por la compafiia farmacéutica alemana Griinenthal,
en un corto plazo adquirié un éxito extraordinario, a tal punto,
que fue bautizada como la droga maravillosa, y en varios
paises se la podia adquirir sin receta médica para aliviar las
molestias de las mujeres gestantes.

Este farmaco fue aplicado como tratamiento para los
vomitos y también era utilizado como sedante y ansiolitico
para mujeres en periodo gestacional inicial. Luego de que
el Dr. William McBride, ginecélogo del Crown St. Women’s
Hospital en Sydney, Australia, comprobara que el
medicamento era un producto teratogénico, fue prohibida
su venta. El estudio llegd a la conclusion de que este
medicamento era la causa de numerosas malformaciones
de nifios cuyas madres lo tomaron durante el periodo de
gestacion. Con pocos meses de diferencia, el pediatra aleman
Widukind Lenz lleg6 a la misma conclusion que McBride.

El comdn denominador de estas anomalias era la
ausencia de la mayor parte del brazo y la presencia de manos
en forma de aleta que se extendian directamente desde el
hombro, dando lugar a la denominada focomelia o miembros
de foca. Otra deformidad era la meromelia que es la ausencia
parcial de uno o varios miembros. En las extremidades
inferiores se produjeron deformaciones similares.
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«Durante el periodo de dos afios que estuvo en venta
libre como psicosedante, nacieron aproximadamente 7000
nifios en todo el mundo con serias deformidades fisicas
en los miembros superiores e inferiores» (Versalius, s. f.).

Figura 4.12. Nifios afectados por la talidomida

Entre los afios 1960 y 1961, en Estados Unidos, la Fpa
(Food and Drug Administration), entidad oficial que regula
la aprobacion de nuevos productos farmacoldgicos, tenia
entre sus integrantes a la farmacdloga Frances Kelsey
quien se negd a que la roa autorizara la salida al mercado
de la talidomida, puesto que estaba preocupada acerca de
su seguridad en el uso de las mujeres.

Por esta razon en ee. uu. el impacto de estas mal
formaciones fue menor. Como resultado de su bloqueo a
la aprobacion de la talidomida, Kelsey fue condecorada en
un homenaje encabezado por el entonces presidente John
F. Kennedy.

Figura 4.13. Frances Kelsey es premiada por el presidente John
Kennedy en la Casa Blanca. McBride GW. ‘Thalidomide and Congenital
Abnormalities. Letter to the Editor. The Lancet 1961, diciembre 16:1358.
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Cabe resaltar que en el afio 2002 se elaboré un documento
de la Organizacion Panamericana de la Salud (filial
americana de la oms) que incluia a la Talidomida en una
lista de sustancias de riesgo clinico y/o farmacéutico
existentes y en uso en los paises del area andina como el
Per( (Gamero, s. f.).

Institucionalizacion y organizacion
internacional de la fisioterapia

La estructura institucional y organizativa internacional
de la fisioterapia se puede agrupar en dos ambitos
de atencidon de la salud: publico y privado, a través
de las asociaciones cientifico-profesionales y de las
organizaciones socio-gremiales.

Instituciones publicas y privadas de
atencion de la salud

Organizacion Mundial de la Salud, OMS

Entorno organizacional de la fisioterapia a nivel mundial

ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD
OoMs
CONFEDERACION MUNDIAL DE TERAPIA FISICA
WCPT

FISIOTERAPIA |

Objetivos y funciones de la OMS

La oms es la autoridad directiva y coordinadora de la
accion sanitaria en el sistema de las Naciones Unidas. Su
principal objetivo es que todos los pueblos del planeta
gocen del grado maximo de salud que se pueda alcanzar.

Es la responsable de desempefiar una funcién de
liderazgo en los asuntos sanitarios mundiales, configurar
la agenda de las investigaciones en salud, establecer
normas, articular opciones de politica basadas en la
evidencia, prestar apoyo técnico a los paises y vigilar las
tendencias sanitarias mundiales. (oms 2014)

Para la oms, la salud consiste en el estado de completo
bienestar fisico, mental y social. Entre las principales
funciones que cumple la oms se pueden anotar las
siguientes:



Atencion primaria en salud

Prevencion y control de enfermedades cronicas

Discapacidad

Investigacion

Salud y poblacion

Apoyo técnico a los diferentes departamentos institucionales de cada pais

Actividades de la OMS

Clasificacion de las enfermedades.

Elaboracion de un listado de los medicamentos basicos que los sistemas sanitarios de los Estados deben tener.
Instauracion de acciones para combatir epidemias.

Normas de vacunacion.

Desarrollo de programas estatales para combatir enfermedades como el SIDA.

Promocion de modos de vida saludables.

La oms esta regida por la Asamblea Mundial de la Salud que es el 6rgano decisorio supremo, que todos los afios

generalmente se retine en Ginebra. A la reunion asisten los 194 Estados miembros. Su principal funcién consiste en
determinar las politicas de la Organizacidon. La rige un Concejo Ejecutivo que tiene como funcion dar efecto a las decisiones
y politicas de la Asamblea de la Salud, en asesorarla y, de manera general, en facilitar su trabajo. La Secretaria de la oms esta
integrada por unas 8000 personas, especialistas en cuestiones sanitarias. La oms esta dirigida por el Director General, que es
designado por la Asamblea de la Salud a propuesta del Consejo Ejecutivo.

Estructura operativa

Operativamente, la oms cuenta con seis oficinas localizadas en diferentes continentes y paises:

Arro: con sede en Republica de Congo, incluye a todas las naciones de la Africa subsahariana, excepto algunas que
pertenecen a otra region;

Emro: con base en El Cairo (Egipto), sirve a todos los paises que forman parte de Africa del Norte que no se encuentran
dentro del territorio atendido por Afro;

Euro: su sede se encuentra en Copenhague (Dinamarca). Forman parte de ella todos los paises del continente europeo;
Searo: su sede se encuentra en Nueva Delhi (India) y redne a todos los paises de Asia que no se encuentren en la
jurisdiccion de wpro 0 EMPRO;

Wero: tiene su sede en Manila (Filipinas) y cubre todos los paises de Oceania, y los de Asia que no son servidos por
SEARO 0 EMRO Y Gorea del Sur;

Awmpro: también conocida como Organizacion Panamericana de la Salud (ops). Su edificio base se encuentra en la ciudad
de Washington D.C. (Estados Unidos). Es la mas antigua de todas y sirve a todos las naciones americanas.

Confederacion mundial de fisioterapia (WCPT)

World Confederation
for Physical Therapy

La Confederacion Mundial de Fisioterapia (wcpt) fue fundada en el afio de 1951; es la Gnica voz internacional para la terapia
fisica. Guenta con 106 organizaciones miembros y representa a mas de 350 000 fisioterapeutas de todo el mundo. Es la
organizacion mas representativa a nivel mundial, y el Ecuador se encuentra dentro de sus paises miembros.
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La Confederacidn opera como una institucion sin fines de lucro y esta registrada como una organizacion de caridad en
el Reino Unido. Uno de sus objetivos es mejorar la salud mundial mediante el fomento de la investigacion de alto nivel, la
educacion y la practica de los fisioterapeutas.

Las Regiones de la weet son las siguientes:

o Africa

e Paises de Asia del Pacifico occidental
e Region europea

e Ameérica del Norte y Caribe

e Ameérica del Sur

Conceptualizacion técnico-profesional del fisioterapeuta segun la WCPT

Segun la Confederacion Mundial de Fisioterapia:

La fisioterapia tiene como objetivo facilitar el desarrollo, mantencion y recuperacion de la maxima funcionalidad
y movilidad del individuo o grupo de personas a través de su vida. Se caracteriza por buscar el desarrollo
adecuado de las funciones que producen los sistemas del cuerpo, donde su buen o mal funcionamiento repercute
en la cinética o movimiento corporal humano. Interviene, mediante el empleo de técnicas cientificamente

demostradas, cuando el ser humano ha perdido o se encuentra en riesgo de perder, o alterar de forma temporal
o0 permanente, el adecuado movimiento, y con ello las funciones fisicas. Sin olvidarnos del papel fundamental
que tiene la Fisioterapia en el ambito de la prevencion para el dptimo estado general de salud.

La fisioterapia no se limita a un conjunto de procedimientos o técnicas. El fisioterapeuta debe tener un conocimiento
profundo del ser humano. Para ello es fundamental tratar a las personas en su globalidad: biolégica, psicoldgica y social por
la intima interrelacion entre estos tres dmbitos. Se ha establecido como una profesion de la salud con un profundo caracter
social, porque su propdésito fundamental es servir al resto de la sociedad.

La wepr ha desarrollado planes de estudio para apoyar el avance de la profesion; igualmente proporciona a las
organizaciones miembros orientaciones sobre la préctica, la educacion y la investigacion.

El fisioterapeuta es un profesional que debe estar capacitado y autorizado para evaluar, examinar, diagnosticar y tratar
las deficiencias, limitaciones funcionales y discapacidades de sus pacientes y clientes.

La wcpT recomienda fisioterapeutas que hayan seguido programas educativos basados en estudios universitarios o de

nivel universitario, con un minimo de cuatro anos, validados y acreditados. La formacidn profesional prepara a los fisioterapeutas
para ser profesionales autdnomos capacitados para trabajar en colaboracién con otros miembros del equipo de salud.

Funciones del fisioterapeuta

e Asistencial
e Docente e investigativa
e (Gestion

Plan especifico de estudios
El plan de estudios del fisioterapeuta incluye los conocimientos y experiencias de aprendizaje en las ciencias clinicas (por

ejemplo, el contenido sobre los sistemas cardiovascular, endocrino, pulmonar, metabdlico, gastrointestinal, genitourinario,
musculo esquelético y neuromuscular, y de las condiciones médicas y quirtirgicas vistas con mas frecuencia por el fisioterapeuta).
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Ademas de los anteriores conocimientos, el fisioterapeuta debe estar preparado para otras actividades, tales como
investigacion para determinar si los pacientes o clientes requieren un mayor examen o derivacion a otro profesional de la
salud. Entre las actividades adicionales para las que el fisioterapeuta debe estar preparado tenemos:

e Valoracion de los pacientes o clientes mediante la obtencion de una historia clinica y otras fuentes.

*  Evaluacion de los datos de la exploracion (la historia, la revision de los sistemas, y las pruebas y medidas) para tomar
decisiones clinicas.

e Determinar un diagnostico que guiara el futuro del paciente.

e Colaborar con los pacientes o clientes, miembros de la familia, otros profesionales y otras personas, para determinar
un plan de atencidn que sea aceptable, realista, culturalmente competente, y centrado en el paciente.

e Proporcionar las intervenciones de terapia fisica necesarias para lograr las distintas metas y resultados.

e Promover la prevencion, promocion de la salud, y bienestar de todos los individuos.
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Capitulo I

Practicas fisioterapeuticas
aborigenes y coloniales en
America y Ecuador

Introduccion

Toda narracion de los origenes de la fisioterapia puede parecer insustancial a los lectores, pero es de especial importancia y
de gran utilidad conocer el pasado detalladamente, entender las huellas que las anteriores generaciones nos dejaron en sus
practicas curativas, para interpretar mejor el presente y poder visualizar las metas y proyecciones futuras.

Los pretéritos procesos y métodos de fisioterapia sustentan la identidad profesional y la solidez del conocimiento
que a los estudiantes y profesionales ecuatorianos les incumbe tener sobre la especialidad; estos métodos se sustentan
preferentemente en la realidad geografica y cultural de nuestro entorno, y permiten que se generen a futuro cambios
sustanciales para optimizar las condiciones de salud de nuestra poblacion, tener en el presente un posicionamiento cientifico
a nivel nacional e internacional y lograr el crecimiento de aquellos que vendran ulteriormente.

Al realizar la resefia del desarrollo de la fisioterapia en el Ecuador, debemos remontarnos a los habitos y costumbres de
los pueblos aborigenes de nuestro pais y tratar de hacer una recopilacion de datos que nos permita conocer sus practicas
atavicas y la evolucion que han tenido. La medicina tradicional, segin algunos autores ecuatorianos, tiene raices de mas
de 10 mil afios, su vigencia ha continuado a lo largo de cinco siglos de regimenes coloniales y republicanos, y ha sido
mantenida por los pueblos de mas bajos recursos, los cuales han encontrado en la medicina tradicional una alternativa
menos costosa y mas coherente con su idiosincrasia.

La permanencia y popularidad de las préacticas de la medicina ancestral en Latinoamérica y en Ecuador, esta dada
en forma sustancial por la diversidad de culturas existentes en nuestra poblacion, en la serrania y el oriente, la indigena,
afroecuatoriana o mestiza en la costa y sierra norte, y una mezcla de ellas en las otras provincias del pais.

En la medicina tradicional no se usan los términos clasicos de enfermedad y paciente, sino de desequilibrios en la
armonia en la vida individual, familiar y comunitaria; desequilibrio entre las dualidades, y los padecimientos que esto trae
COMO consecuencia.

A partir de esta posicion, la relacion que se tiene con el mundo esta integrada por un sistema de valores y categorias
mentales, completamente diferentes a la medicina occidental actual y, por ello, para acercarse a la medicina tradicional es
necesario concebir un tipo diferente de conocimiento al de la medicina occidental, especialmente en lo concerniente a la
tradicion de nuestros pueblos.

La medicina tradicional vigente en el continente americano, y en especial en el area andina, posee una larga trayectoria
hispano indigena, donde los conocimientos se han transmitido en forma oral, han incorporado creencias magicas, anexado
costumbres de otras culturas y se los ha unido con una medicina empirica.

Para abordar la idea de salud y bienestar entre los pueblos originarios de América debemos analizar como estos
pueblos creen y sienten al ser humano dentro del mundo y su relacion con la naturaleza y cultura. La medicina
tradicional utiliza una gran cantidad de hierbas, minerales, ingredientes y substancias naturales, comunes en todas
las regiones y en otros casos propias de la region donde se la practica y a la que, con posterioridad, se han afiadido
productos farmacolégicos industrializados.
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Lo que no ha sufrido cambios en esta medicina es
la creencia de que todas las enfermedades tienen un
origen magico y que cuando una persona esta enferma
el chaman o curandero tiene un poder especial para
curarlas, la enfermedad en el mundo comunitario solo se
comprende en el entorno del medio natural, con el tiempo
y las relaciones sociales. El remedio casero para las
curaciones, en especial en procesos de lesiones musculo-
esqueléticas, esta fuertemente posicionado en la salud de
las familias, moviliza a varios miembros de la misma, tanto
en su preparacion, administracion y observacion o en la
vigilancia de los efectos curativos en el paciente enfermo.

En esta seccion enfocaremos la etapa histdrica de la
medicina del continente americano y coyunturalmente se
trataran acerca de las practicas de fisioterapia, etapa que
abarca desde la permanencia de los primeros aborigenes,
pasando por el establecimiento del dominio politico y
cultural de los europeos sobre los pueblos indigenas
americanos, hasta la actualidad.

Cabe destacar que a pesar de que los pueblos
originarios de América sean tan diversos, todos coinciden
en que entre el mundo de lo humano y el mundo natural
existe una relacion indisoluble, es un mundo continuo
donde lo que hace el individuo repercute en el medio
ambiente y a la inversa, las condiciones del medio
ambiente natural repercuten en el hombre.

La diversidad no solo atafie al continente en su
conjunto, sino también a cada uno de los territorios
que hoy conforman los diferentes estados. Esta realidad
la confirma el connotado genetista e investigador
ecuatoriano César Paz y Mifio (2014) cuando sostiene que
«La poblacion ecuatoriana se caracteriza por su extrema
complejidad dada su gran cantidad de nacionalidades
indigenas y etnias ancestrales que, junto a eventos
historicos continentales, fueron catastroficos para el
acervo genético de esas poblaciones. Los periodos de
conquista y colonia e incluso el moderno han amalgamado
los grupos poblacionales».

Conocer las practicas ancestrales de fisioterapia es
parte de la formacién humanistica que un profesional
de la salud debe poseer para una cabal comprension y
esclarecimiento del individuo, su entorno, su perspectiva
holistica; todo ello concebido como un ser bioldgico,
psicoldgico y social, sin eludir una vision antropologica,
congruente y paralela a la geografia tan diversa.

Pensar actualmente en la salud humana, nos lleva a
reflexionar automaticamente en la salud de nuestro habitat
y dentro de ella la practica ancestral de la fisioterapia en
las condiciones particulares de cada pueblo, siempre

buscando el bienestar total sin afectar la naturaleza y el
medio ambiente. Resaltando los rasgos en comdn de los
pueblos aborigenes, es que pacientes y curanderos tienen
un mismo sistema de creencias, con una identidad cultural
de iguales patrones de vida e inmerso en ellos el concepto
de salud-enfermedad.

«La enfermedad tenia un origen sobrenatural. Era
una relacion especial entre la nocion de lo sagrado, el
ser humano y la comunidad. La medicina tradicional es
parte de la identidad cultural de los pueblos indigenas»
(Estrella ,1978).

J-menes, yerbateros, sobadores y hueseros

Figura 2.1. Encuentro de médicos tradicionales en el Festival
Internacional de la cultura maya. Mérida, 2013.

Para todos los aborigenes americanos, la enfermedad
teniaun origen sobrenatural, era una relacion especial entre
la noci6n de lo sagrado, el ser humano y la comunidad. La
medicina tradicional es parte de la identidad cultural de los
pueblos indigenas, por ello, si un fisioterapeuta tiene que
desarrollar su trabajo en este tipo de sociedad, debe tomar
en cuenta esta forma de pensar y sentir al evaluar, aplicar
tratamientos, programas familiares y comunitarios.

Es importante también considerar el chamanismo y
la medicina y, por ende, lo que se puede considerar como
practicas de fisioterapia ancestral.

El chamanismo o chamanismo se entiende como un
conjunto coherente y avanzado de concepciones sobre el
cuerpo humano y su funcionamiento, este conocimiento
permite la aplicacion de diversas formas o medidas de
control para mantenerlo en un tipo de equilibrio, que
estd en relacion con el cosmos y, a su vez, este equilibrio
incluye y repercute en la adaptacion de y hacia los dambitos
sociales de la comunidad.
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Para Plutarco Naranjo, el yachag o chaman actla
en cierto sentido como un psiquiatra primitivo, emplea
diversas maniobras con ayuda de un animal o sopla sobre
el paciente alguna bebida preparada, todo este ritual se ve
acompafado de cénticos y rogativas.

«Sus estudios experimentales, estan llenos de
creencias espirituales y, es ahi donde el paciente se siente
aliviado de sus males. Segun la teoria indigena, cuando
un espiritu maligno penetra el organismo puede producir
la enfermedad, «el dafio». (Benites, p. 87-88).

La investigacion clinica terapéutica de las ultimas décadas
demuestra que un 30 a 40 % de pacientes se alivian y
hasta se curan con placebos. Este chaman o cientifico
primitivo, encargado de la salud de la comunidad,
aprende tradiciones y saberes de sus antecesores que lo
convierte en sabio, curandero y consejero, velando por las
funciones bioldgicas y siquicas de cada individuo de su
comunidad. (Naranjo, 1997).

Esta identificacion ha mantenido vigente la relacion
paciente-curandero, paciente-sobador y es la razon por
la cual supervive la medicina tradicional; influye en ello la
condicion de desconocer el origen de las enfermedades y
ha llevado a las personas a mantener como elemento de
primera mano asistir al curandero o al sobador cuando
alguien sufre quebrantos y dolencias.

Es comun observar casos donde el paciente que ha
sufrido fracturas o quebraduras, asiste a un sobador o
fregador para que lo atienda y lo cure, cuando ello no
ocurre opta por asistir, como Gltimo recurso, a un centro
médico hospitalario.

La medicina herbolaria no es tan solo la practica de un
chaman, sino que el hombre primitivo fue descubriendo
plantas alimenticias que tenian poder curativo; este
conocimiento se manifiesta con las plantas de la region
geografica en la cual habitan y es asi que Naranjo pone
de ejemplo a los malacatos (en la provincia de Loja),
quienes conocian a la quina con poder curativo para la
fiebre terciaria, cuya repercusion posteriormente salvo a
millones de vidas.

La digital fue otra droga de la medicina de nuestros
antepasados v, ¢cuantos cardiacos han prolongado sus
vidas gracias a los glucésidos de los digitales? El sauce
fue un analgésico de la medicina herbolaria, la industria
alemana la lleg6 a sintetizar con el nombre de aspirina y
¢Cuantos millones de pacientes no han aliviado su dolor
con esta centenaria droga? (Naranjo, 1997).

Los antrop6logos e historiadores de nuestra medicina
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tradicional afirman que en la terapia externay en la cirugia,
el médico indigena desarrolld técnicas complejas que
superaban las de la medicina europea de la época. En las
practicas que conciernen a la fisioterapia y traumatologia
Se menciona:

[...] entablillado de las fracturas y
para el tratamiento, calor, sudacion,
succion, masajes y el reemplazo
de piezas o6seas por metales vy
trozos de calabazas, junto con otros
métodos fisicos y quirdrgicos. El

empleo de hierbas medicinales era
complementado con terapias fisicas
y psiquicas, utilizando en este Gltimo
caso la confesion y algunos ritos de
purificacion. (Bianchetti, 23)

Es importante reproducir el texto completo de Maria
Cristina Bianchetti, en lo concerniente a la préctica de lo
que en la actualidad seria parte de nuestra profesion, la
fisioterapia.

[...] heredado de aquellos profundos
conocimientos, los escasos métodos
curativos que conservan  «los
practicos» pueden dividirse en
fisicos y quimicos. Entre los fisicos
se destacan la «sobada», «la jalada»
y »el manteo». Este ultimo recibe
ademas la denominacion quechua de
thalantafa, siendo un procedimiento
comdnmente usado.

Los tres métodos utilizan técnicas
similares a las empleadas por la
quiropraxia, en pacientes afectados
por golpes, caidas o dislocaciones
viscerales. Los masajes practicados con
ayuda de grasas y aceites esenciales, se
combinan con otros métodos manuales,
para colocar huesos, 6rganos como la
matriz, el estomago o el feto en su
correcta posicion.

Esta practica, generalmente combinada,
tiene vigencia entre los curanderos del
drea altiplanica argentina y consiste
en sacudir suavemente los brazos del




enfermo, rotar con cuidado su cuerpo
a uno y otro lado sobre una manta o
poncho, completado con masajes o
«sobada» extensiva a todo el cuerpo
0 solo a los miembros afectados. Se
cifie luego el pecho y la cabeza con
fajas y trozos de tela, buscando calmar
la agitacion nerviosa del paciente y
mantener los drganos en su correcto
lugar. Se intenta ademas evitar que el
«animo» 0 alma escape 0 se evada
del cuerpo. El paciente debe guardar
reposo por espacio de setenta y dos
horas para «componer el cuerpo y
sostener el pecho, los pulmones y la
magre y hacerle agarrar los sentidos»
(Quispe, 1981).

En la region del noroeste argentino y por la influencia
de la cultura incaica, entre los nativos patagonicos
se practicaban fricciones y movilizaciones con valor
curativo. Existen practicas indigenas documentadas en
figuras de piedra, hueso y arcilla que muestran practicas
de masaje en Per( y en Bolivia de hace 10 o 12 siglos.
Existen referencias de viajeros en el Chaco que narran
la aplicacion de masajes (fricciones) para combatir el
chucho. Constan algunos registros del cacique Coliqueo
y su hermano quienes atendian afecciones dolorosas con
unturas de la Pampa y Buenos Aires.

En la region de Rio Negro y Neuquén, los araucanos
usan fricciones con hierbasy jugos de plantas medicinales,
también se aplicaban fricciones con piedras calientes en
regiones contusionadas.

En el Litoral y el Norte se usaban diferentes elementos
como la grasa de potro, yacara o pescado, aceite de coco
0 palma, y jugos de plantas usadas para fricciones y como
unturas.

«Los guaranies conocian los efectos beneficiosos de
los balos calientes y plantas aromaticas. Estas anotaciones
se corresponden con las medicinas empirica, mégica y
sacerdotal primitivas» (Feldman, 2005).

Actualmente, a pesar del uso y globalizacion de
medicamentos modernos, se siguen utilizando los
agentes fisicos naturales como el calor, el frio, el masaje
o0 las aguas termales para paliar las enfermedades, sobre
todo en las clases populares donde el acceso a los
modernos métodos de la fisioterapia no esta al alcance de
su economia. Por lo tanto, la fisioterapia tradicional es una
alternativa para cuidar y velar por la salud publica.

El ser humano, a lo largo de su evolucidn, ha sentido
la necesidad de mantener un buen estado fisico basado
en la flexibilidad, la fuerza, el movimiento y el bienestar
de su cuerpo.

El advenimiento de las ciencias bioldgicas en el
campo de la salud demand6 una disolucién cualitativa de
los principios griegos e hipocraticos adoptados a nivel
mundial. Los organismos internacionales teniendo como
lider principal a la Organizacion Mundial de la Salud (oms),
en las dltimas décadas, han alentado a sus miembros a
investigar, recuperar y defender los sistemas médicos
tradicionales, por ser parte de la cultura y tradicion de
cada uno de ellos.

No es novedad reconocer que el masaje y el ejercicio
aplicado en sus diferentes formas, con motivaciones
diversas (madgicas, religiosas, holisticas, biologistas
y cientificas) ha diversificado su enfoque, se ha
perfeccionado y enriquecido a tal punto que, actualmente,
la sociedad hace uso cotidiano de estos recursos en los
centros de fisioterapia de las grandes ciudades y los
pequefios poblados.

Congruente con esta percepcion es necesario relatar
ciertos conceptos y practicas de nuestros aborigenes en
relacion a las practicas de la fisioterapia ancestral.

La vision de la salud y lo que existe inmerso en el
mundo natural como un sistema, es coherente con la
vision de lo «sagrado» en el mundo andino.

Para explicar la medicina tradicional, el continente
americano puede ser dividido en varias grandes regiones:

« Area mesoamericana: (Centro América). Mayas y
aztecas.

Areaintermedia: zona central; 4rea venezolana.

 Area andina: (Pert). Incas;

« Area austral (Argentina)

e América periférica: zonas de muy poca influencia, no
se desarrollan grandes civilizaciones.

Medicina tradicional de los mayas

La medicina maya se basa en una cultura, cosmovision
y espiritualidad propias. Equilibrio de mente y cuerpo,
meridianos de energia, enfoques biodinamicos vy
holisticos; son los conceptos de base.

Existe un conocimiento adquirido a través del tiempo

para trabajar con las plantas, reconocer sus propiedades
curativas para tratar su concepcion espiritual, animica
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y benefactora. Fueron los (nicos que establecieron tratamientos de acuerdo con la sintomatologia o diagndstico de las
enfermedades, de ello han quedado mdltiples y amplios registros.

Para la medicina maya, la naturaleza esta por encima de los hombres, determinando sus vidas y su proceso de salud-
enfermedad. El origen de los males y las enfermedades estaban intimamente relacionados con los aspectos morales y
religiosos. La medicina maya considera al hombre como parte integrante e interactuante del cosmos y la sociedad, por lo
que todas las actividades del individuo repercutiran en ellas. Cualquier cambio o accion en la naturaleza, comunidad y familia

afectaran al ser humano provocandole salud o enfermedad.

La salud, entonces, es el resultado de vivir de acuerdo a las leyes de la naturaleza y la sociedad, y la enfermedad es el
resultado de la trasgresion a esas leyes. Dentro de la variedad de médicos mayas podemos identificar los siguientes:

e Los hierbateros son personas que realizan curaciones leves como la tos, irritaciones de la piel a base Unicamente de
hierbas medicinales y realizan adivinaciones como la lectura de cartas.

e Los hueseros o sobadores se especializan en curar con las manos los dolores musculares producidos por reumas,

golpes o luxaciones.

e Los mas importantes y respetados por la comunidad son los H-Meno’ob o J-meno’ob que son los sacerdotes mayas
encargados de oficiar las ceremonias agricolas como el Wajil Kool.

En este sentido, los mecanismos para lograr el
equilibrio (curacidn) tienen que ver con varios elementos:
el uso de plantas medicinales, realizacion de ofrendas,
realizacion de ceremonias, acudir a los terapeutas
indigenas como yerbateros, parteras, guias espirituales,
sobadores, hueseros y sacerdotes.

La fortaleza de los tratamientos de las enfermedades
residia, principalmente, en el uso de las hierbas, sin
embargo, también empleaban métodos complementarios
como el sangrado mediante el uso de sanguijuelas o
utilizando colmillos secos de vibora de cascabel, el
punzado con espinas de puerco espin, pescado 0 maguey,
al igual que los apretones y masajes para curar ciertas
dolencias.

De todos los curanderos o médicos mayas, los dzac-
yahes son los que cuentan con un método de curacion
muy reconocido por su alta eficacia. Hasta el dia de hoy,
una gran cantidad de remedios y sanaciones practicadas
por estos personajes aun tienen gran uso y aceptacion
entre los descendientes del pueblo maya.

Los hueseros o sobadores mayas creen que tienen
un llamado divino y que su habilidad es innata, que «sus
manos acttian por medio de suefios» y usan en su trabajo
objetos sagrados llamados bag (Castafieda, s. f. ).

Confiando en la ayuda divina, asi como en la habilidad
innata utilizan las manos para diagnosticar y tratar las
lesiones, hacen uso de su intuicién y experiencia. Los
hueseros dicen que «ellos no guian sus manos», Sino que
al contrario, son sus manos «las que los guian a ellos».
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El huesero o kag’chik’el, cuando atiende al paciente
primero hace que este se relaje y le explique el problema
que tiene, lo palpa, aplica, sobre sus manos y sobre el
cuerpo del enfermo, un agente lubricante que le permita
realizar las maniobras para conocer la lesion o que le
proporcione calor, este puede ser aceite, pomada o crema;
la mayoria de las ocasiones chequea y puede controlar
el rango de movimiento del segmento corporal que esta
tratando. Su tratamiento es practico y no supernatural.

En relacion a los masajes en la medicina tradicional
maya se describe que el masaje abdominal para mujeres
estd reportado en el tratamiento de problemas como
cdlicos menstruales, menopausia, sindrome premenstrual
e infertilidad. El masaje se usaba conjuntamente con
bafios de vapor llamados pib’ naj el cual es el bafio para
mujeres posparto y gente sanay el zumpul-che’, llamados
ahora temazacal para diversas enfermedades, que varian
entre fiebre, picaduras venenosas, y reumatismo.

Los bafios se usaban para purificar el cuerpo y
liberarlo de «humores» dafinos.

Los hueseros o sobadores mayas en México y
Guatemala, ain juegan un papel importante en la sociedad
indigena actual.

Los arque6logos han encontrado esqueletos con
huesos que habian sido fracturados, y luego realineados
y curados, lo que indica una habilidad en su tratamiento,
para el cual usaban el bafio de vapor.

Los hueseros o sobadores tzu'tuhil’ vienen de una
escuela diferente. Green que su vocacion es de origen



divino, y en su trabajo usan objetos sagrados llamados huesos o bag, generalmente son huesos de animales de la zona
geografica donde practican su oficio, pedazos de vasijas, obsidiana o jade antiguos. El huesero usa los objetos para curar o
realinear los huesos y luego usa lubricacion para tocar el rea directamente y terminar el tratamiento. Estos hueseros usan,
ademas de sus habilidades manuales, elementos supernaturales o divinos.

Figura 2.2 Tikal un gobernante presenta ofrendas en un vaso a /tzam’nd e Ix’ch’el, los dioses de la medicina. (Medicina
tradicional mexicana) Tomado de: http://mayasautenticos.com/maya_medicina.htm

Magos y chamanes en los pueblos pasto

Al hablar sobre la sanacion, el colombiano Santacruz Moncayo (2010) nos dice que:

El ejercicio del mago o chaman, en su actividad cotidiana, esta orientada a curar, a sanar. Busca actuar siendo
él mismo un remedio. Desarrolla una relacion de ayuda. Al iniciar cualquier trabajo siempre tiene un proposito.
La situacion tiende a ser vivida como un reto dotada de un gran poder motivador, y al mismo tiempo una fuente
de inspiracion. Desde un punto de vista general sus tareas pueden consistir en:

Restaurar la salud
Limpiar
Purificar
Reparar

Mejorar las relaciones del individuo con su grupo y entorno.

Dar sentido a lo que esta ocurriendo, explicandolo o reencuadrandolo de una manera significativa.

Este tipo de actividades pueden desarrollarse sobre problemas corporales, emocionales, cognitivos o sociales. Sin
embargo, lo que diferencia especificamente al chaman de otros ayudadores es que utiliza estados modificados de
conciencia; es decir, modifica deliberadamente su atencion con un propdsito especifico durante su trabajo. Mientras dura la
tarea su entrega a la misma es practicamente absoluta. La capacidad de mostrar atencion selectiva puede llegar a ser total.

El chaman, interviniendo sobre un cuerpo o sanando las relaciones interpersonales, hara continuas referencias al
mundo del espiritu o estado chamanico de conciencia, en el cual se desarrolla su trabajo fundamental. Sus intervenciones
pueden entenderse desde una perspectiva de varios niveles, analdgicamente. Asi, por ejemplo, ocurre en la llamada «cabafia
de sudar» (swetlodge en inglés), también conocida como ceremonia de temascal. En ella se pretende la purificacion de una
manera global: corporal, emocional y social.
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Medicina ancestral de los wayuu en la
Guajira venezolana

Los wayuu habitan sobre parte del territorio venezolano y
también colombiano, se 10s conoce como guajiros.

La ecologia desértica de la zona comprende la
distribucion geografica de pozos de agua, llamados
cacimbas o jagiieyes, juegan un papel determinante en la
distribucion y funcionamiento de la poblacidn aborigen.

La cura de enfermedades entre los indigenas wayuu,
en la Guajira, se apoya en las plantas y en los espiritus.
A través de sus médicos tradicionales y ritos ancestrales
superan sus dolencias, muchas de ellas provocadas por
animales que los rodean.

Entre los wayuu también es posible encontrar algunos
que, como en la medicina occidental, se especializan en
determinados tratamientos. Segin Rosado Vega, esos
especialistas son:

e Jiiptipala, para arreglar los huesos.

e Jupula tepiche, especialista en nifios.

e Q'uupala, para sanar las enfermedades de la vista.

e Eemeijut, especialistas en embarazos y partos,
entre otros.

Figura 2.3 Jiipiipala, curando a una persona. Tomado de: Medicina
tradicional indigena wayuu (Rosado, 2013; s. p.).

La medicina tradicional wayuu se basa en la utilizacion
de plantas y sustancias propias de la region, ademas de los
ritos aplicados por los miembros de la etnia a quienes se les
asigna la funcion especifica de sanar a sus hermanos de raza.
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Figura 2.4. Este nifio muestra la botella cuyo contenido es el
«chirrinchi» o licor tradicional y la «culebra ciega». Este liquido se
utiliza para la curacion de las fracturas mas complicadas. Tomado de:
http://maicaoaldia.blogspot.com/2008/08/la-medicina-tradicio- nal-de-
los-wayuu.html

Indigenas de América del Norte

Los nativos norteamericanos eran los pueblos indigenas
asentados en lo que actualmente son los Estados Unidos
continentales, incluyendo partes de Alaska. Comprenden
un gran namero de tribus, estados y grupos étnicos,
muchos de los cuales sobreviven intactos como
comunidades politicas.

Los sioux

Los sioux vivian en las praderas centrales del actual
territorio de los Estados Unidos. Era un pueblo némada
y guerrero. Los sioux creian que todas las cosas de la
naturaleza tenian un espiritu. También creian que todos
estos espiritus eran controlados por el «Gran espiritu».
Los sioux estaban muy unidos a la naturaleza, hacian
rituales y danzas en honor a sus espiritus. Respetaban
todo de manera igualitaria.

Los sioux no utilizaban ideas cientificas para explicar
la naturaleza, debido a que su U(nica explicacion era
la existencia de los espiritus. Cuando se enfermaban
recurrian al hombre de la medicina, que era la persona de
la tribu que estaba especialmente calificada para mantener
contacto con los espiritus y, a la vez, se sentia muy unido
a la naturaleza, ocupaba el segundo lugar después del jefe.
Este hombre tenia un amplisimo conocimiento de plantas
medicinales, a las cuales se las creia sagradas, también se
encargaba de ejecutar todas las ceremonias.



Hoy en dia, 170 de los métodos medicinales sioux
han sido reconocidos por la asociacion farmacéutica
americana. Uno de estos métodos son los bafios de
vapor o de sudor que son una de las practicas culturales
y médicas mas difundidas entre los habitantes indigenas
del norte y centro de América.

El bafio de sudor de los indios, 0 bafio de vapor, tiene
los mismos procedimientos que los del Viejo Mundo y la
similitud entre ambos es muy grande aln en los detalles
mas pequefios. En una pequefia cabafia se preparaba
colocando piedras excesivamente calientes, la cabafa
se cubria con frazadas para impedir la entrada del aire y
luego que los pacientes se hubieran instalado en el interior
se vertia agua sobre las piedras.

El bafio de sudor era muy comun entre los delaware,
creeks, choctaws, las tribus pies negros, dakotas y kiowas;
y entre las comunidades seminémadas: mandan, omahas
y pawnees del rio Misouri.

En México y Guatemala las cabafias
para estos bafios se conservan en su
forma primitiva. El tomascal azteca era
una construccion circular con muro de
piedra, abovedada, con horno exterior
donde las planchas candentes de piedra

roja son salpicadas con agua. El bafio
de vapor era de uso corriente entre
los mixtecos, totonacas y mayas. En
muchas ocasiones se complementaba
el bafio con masajes, sobamiento
con ramas de plantas aromaticas,
soplamientos (Madrigal, 2005).

Los lenape

Vivian en lo que hoy son los estados de Nueva Jersey
y Delaware, asi como en la zona sur de Nueva York y
el oriente de Pensilvania. Su nombre quiere decir «el
pueblo», pero también eran conocidos como los lenapes
lenni, cuya traduccion es «los hombres de verdad». Fuera
de sus tierras eran conocidos por los blancos como
indios delawares porque vivian a lo largo del rio Delaware,
llamado asi en honor de Thomas West, 3.° Bar6n De La
Warr, gobernador de la colonia de Jamestown.

Su alimentacion procedia de la agricultura y la caza.
Plantaban los frijoles cerca del maiz porque pensaban
que los espiritus de ambas plantas se complementaban.

Recientemente se ha demostrado que el intercambio
quimico de sus componentes fortalece a las dos.

La sociedad se organizaba en clanes matriarcales,
quienes eran las propietarias. Entre los pueblos
algonquinos, los lenape eran considerados como «los
abuelos», lo que nos habla de su antigiiedad. Esta
distincion se les otorgaba en los consejos tribales un lugar
de respeto como una de las principales tribus.

Algunos estudios, articulos e investigaciones sobre
la medicina ancestral consideran a la masica y al ritmo
de ciertos instrumentos como parte integrante de las
curaciones propias de estas culturas.

La musica puede influir en nuestro estado psicoldgico
y, portanto, en nuestra salud, actualmente la musicoterapia
que es parte de la fisioterapia se usa en ejercicios de
relajacion o de motivacion, en técnicas antiestrés, terapias
neuroldgicas, etc.

Los canticos, las danzas y las limpiezas que hoy se
realizan en las comunidades y pueblos, estan basadas
en las curaciones de culturas ancestrales americanas y
suponen una excelente terapia para los enfermos.

En el articulo de Etnomusicologia de los Secoya
del Aguarico, Juan Carlos Franco describe que las
manifestaciones musicales se encuentran vinculadas a
sus principales ritos, entre ellos los curativos formando
parte integrante de estos.

Por su uso, significacion y por las diferentes
formas de reflejar la cultura a través de las creaciones e
interpretaciones musicales, estas manifestaciones pueden
ser clasificadas en dos grupos:

Musica sagrada: vinculada a los
diferentes ritos chamanicos: iniciacion,
toma del Yagé, curacion, etc., en los
cuales se evidencia un  repertorio
musical de uso exclusivo del chaman,
cuyos textos se expresan en  un
lenguaje «secreto» entendido solo por
este y los seres sobrenaturales.

manifestaciones

Musica  profana:
musicales vocal-instrumentales de uso
colectivo y vinculadas a grandes ritos
0 celebraciones de los sibs (bodas,
inauguracion de malocas, fiestas para
beber chicha, etc.). (Franco, 2014).
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Figura 2.5. Chaman. Figura tomada de Magazine Onirogenia Trip
Report, Vol. 0

Medicina incaica

En Sudamérica, para los incas «los cekes son lineas de
energia que unen centros de alto poder energético» (Claves
de la medicina nativa latinoamericana). Entre los incas, las
personas que practicaban la medicina se denominaban
amautas, hombres de gran conocimiento médico quienes
armonizaban a las personas con dispositivos fisicos y a la
vez con el entorno donde vivian.

Estos dispositivos fisicos eran usados en técnicas
propias de cada region y se utilizaban por lo general
piedras, agua, masajes y movimientos, este aprendizaje
era heredado de generacion en generacion.

Las personas que ejercen y practican la medicina
tradicional y natural se encuentran clasificadas en:

A. Médicos tradicionales ancestrales:

e Qulliris

*  Hueseros (Qhaquris)

*  Amautas espirituales (aymaras)

e Jampiris (quechua)

e Kallawayas (quechua, chamanes, oriente de Bolivia)

e Kakuris (aymaras, quechua)

e Aysiris (quechua)

e Curanderos (chaco boliviano)

e Ipayes (oriente)

e Q@hapachaqueras, y otras respetando los diferentes
nombres que dan o sus médicos tradicionales en
las diferentes regiones y etnias.
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B. Parteras (matronas)

C. Naturistas

e Trof6logos

e Dietistas

e Fitélogos

e Terapeutas (geo e hidroterapeutas) y otras terapias
naturales y complementarias).

D. Otros

*  Herbolarios (aymaras, quechuas, guaranies, etc.)

*  Materos (proveedores de mates tradicionales)

e Propagandistas, promotores de la medicina
tradicional ancestral (son los expendedores de
hierbas medicinales).

Los incas establecieron leyes para regir el
comportamiento de los pobladores que, por incapacidad
fisica, no podian trabajar.

No pagaban tributo los ciegos, cojos,
mancos Y lisiados, e individuos con
enfermedades de larga duracion,
estos eran alimentados por los
depositos reales, hasta recobrar

la salud no asi los sordos y los
mudos, quienes estaban ligados
a las faenas agricolas (Medicina
tradicional en América).

Revisando los capitulos del libro Sistemas de saberes
y conocimientos de la comunidad Lughusca de Bolivia,
en la parte correspondiente a saberes y conocimientos
sobre medicina ancestral se cita a los ghaqugkuna, como
los encargados de atender las afecciones del sistema
musculo-esquelético.

Para los comuneros, la medicina tradicional es
ejercida por tres especialistas:

e Qhurasmanta yachagq (el herbolario)

e @haqugkuna (lo que actualmente seria el
fisioterapeuta)

e Yachaq (el médico tradicional)

A otros especialistas como aysiris y laygas 10s
excluyen de este campo médico y lo insertan en una
dimension mas espiritual.

«Los ghaqudores son los especialistas para atender
fracturas, luxaciones y dolores musculares. Su campo



de accion exige un mayor conocimiento de como tratar
dolencias fisicas leves que no implica intervenciones
quirdrgicas» (FUNPROEIB, 2011). Se describen los
tratamientos para tratar las Q’iwipaq (torceduras).

Para tratar fracturas o luxaciones, los médicos
tradicionales deben combinar una serie de elementos
curativos. Con plantas de marancilla, llave, ch'akatiya
machacadas y mezcladas con orin, tabaco y huevo se
prepara una especie de masa consistente para cubrir
la parte afectada. En si, se trata de un antinflamatorio a
nivel de articulaciones o nervio. Asi también nos explica
el médico especialista de la comunidad: «La llave se utiliza
para fracturas y para dolores de espalda; se debe hacer
hervir con orin; también sirve la marancialla. La quinua
se debe moler, cocer y mezclar con orin antes de aplicar»
(FUNPROEIB, 2011).

Figura 2.6. Terapias de quiropraxia incaica.
Publicado en revista Ser Indigena. Cartelera
Medicina Sabiduria. 11/09/2007

Medicina ancestral en América austral

En el territorio chileno, segln las crdnicas de la época,
planteaban el origen sobrenatural de las enfermedades,
pero mas que sobrenatural el verdadero significado, era un
concepto de lo adverso o desconocido por eso empleaban
el término huecuvu.

Consideraban la muerte como un accidente
sobrenatural, producido por la accion de algo extrafio y
mal definido, una especie de veneno invisible, por lo cual
no creian que se podia morir por laaccion de un organismo
vivo. La medicina que practicaban consistia basicamente
en reducir las luxaciones, soldar las fracturas, curar
heridas por medio de agua fria y la aplicacion de hierbas.

Se sangraban con un fragmento de pedernal que
manejaban con destreza y podian vaciar ciertos tumores.

En el fondo mantenian el concepto
de que la curacion era algo
sobrenatural. Los machis plantaban
una rama de canelo en el lecho
de los enfermos con el objeto de

practicar ritos o cantos tristes
0 lastimosos que coreaban las
mujeres circundantes, degollaban
un guanaco y clavaban su corazon
en el canelo (Gomez-Gallo, 2003).

Figura 2.7. Dualidad del movimiento. Cultura Mayo- Chinchipe.
Casa del Alabado. Arte Prehispanico. Quito.

Lamedicinatradicional se ocupa de las enfermedades
cotidianas, de la atencion a accidentes ocurridos durante
la vida en las comunidades y de consejeria para el caso de
los conflictos morales.

Al revisar varios libros y escritos de autores versados
en este tema, se puede conocer que los curanderos o
curanderas, heredan y se especializan en el conocimiento
y uso de las plantas medicinales; los sobadores o
compone huesos ayudan cuando hay dolor en las
articulaciones y calman los dolores con sus masajes; los
curadores de picados de culebras conocen las plantas que
pueden ayudar a aquellas personas que son mordidas por
serpientes o animales venenosos.

Es necesario destacar que los sobadores, (antecesores
histdricos de los fisioterapeutas) constituyen desde épocas
arcaicas una rama especial de la medicina ancestral.

Los fregadores (en quechua jacudur), son las
personas que saben resolver problemas de fracturas o de
luxaciones articulares y son masajistas. Estas personas,
luego de un aprendizaje dado por personas autorizadas
de la comunidad, son los que pueden curar los «saltados
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de vena, las cortaduras, la ciatica, friegan e inmovilizan miembros del cuerpo, para ello pueden utilizar sus emplastos, mentol
chino, entre otros» (Morales, Pineda; 2010).

En la comunidad quechua de la provincia de Imbabura, Osorio E., en el 2010, nos relata sobre el curador de lisiados,
al cual se lo llama «sobador o fregador». Es quien suele atender problemas relacionados con los huesos, articulaciones y
partes blandas, provocados por traumatismos o torceduras. «Un sobador o fregador tiene la propiedad de conocer gran
parte de la anatomia humana por simple experiencia y que bajo legado, ellos son quienes mas han recibido informacion de
sus antecesores de quienes obtuvieron gran parte de sus conocimientos» (Osorio, 2010).

Lesiones de los huesos

Es el tratamiento que da un sobador para el diagnostico de las roturas o lesiones de los huesos, quien recurre a su experiencia
adquirida por tradicion oral de sus antecesores o mediante el estudio de la anatomia humana en muchos de los casos.

Por lo general, en el tratamiento se utiliza la técnica del sobado, que consiste en fregar o frotar la lesion con las manos
y ubicar los huesos o ligamentos en el sitio correcto con la ayuda de desinflamantes como el mentol o linimento olimpico.
Dependiendo de la gravedad, el sobador prescribe al paciente pomadas caseras elaboradas a base de sabila, antibidticos o
antinflamatorios de la medicina occidental como el Voltarén, asi como lavados diarios con agua a la que se le agrega una
considerable cantidad de sal (Osorio, 2010).

El concepto de practicas ancestrales asociadas a la fisioterapia tiene por lo menos dos enfoques o perspectivas:

e La que indaga en forma retrospectiva a través de los diferentes recursos de la tecnologia, explorando las huellas
dejadas por los aborigenes en forma individual o colectiva. Estos recursos cientificos y tecnoldgicos son la historia de
la medicina, la antropologia, la arqueologia y los propios del conocimiento étnico asi también como la trasmisidn oral;

e Laque examina e investiga las modalidades de aplicacion de los agentes fisicos en el tiempo presente, en la experiencia
y practica actual de los descendientes de las numerosas etnias de la region andina y en comunidades del litoral y del
oriente, todas ellas siempre diversas y cambiantes segun la region del pais.

La medicina andina daba mucha importancia a los elementos naturales como factores de sanacion. En algunos
lugares se aprovechaba ingeniosamente el fango y las aguas de los rios, cascadas, fuentes y pogios, para

construir lugares destinados a promover la salud, en los que se usaba el poder estimulante de estos elementos
para tonificar tanto el sistema nervioso como la circulacion sanguinea (Acosta, s. f.).

En Centroamérica, los indigenas que ejercian las funciones de sobadores y componedores de huesos tenian sus indicaciones
escritas para curar con las manos. En la actualidad, en Nicaragua y Costa Rica, la pomada de vaca o aceite de cerdo ha sido
reemplazado por un ungiiento balsdmico llamado «zepok.

Curando con las manos: el arte de los sobadores y componedores de huesos:

e Tomando el punto o el hueso donde esta el dafo.

e Sobado en casos de inflamaci6on para que circule bien la sangre.

e Técnica de mano izquierda debajo de la parte afectada del paciente para engasar (si es zafado).

e Entablillado para evitar postemas y ayudar a que la sangre salga por los poros.

e Eluso del zepol caliente para bajar la temperatura de la piel y la inflamacion. En caso de no se disponga de zepol, se usa la pomada
de vaca o aceite de cerdo. (Saberes ancestrales para preservar el bienestar y la armonia en las Comunidades indigenas).

En Nicaragua se ha tomado muy en cuenta que la medicina ancestral y la identificacion de las plantas medicinales es
solo una parte de la cultura de salud de los pueblos indigenas. No tiene vida en si, sino en un concepto global de salud y
de enfermedad. Por ello surgi6 la idea de incluir aspectos de la vision sobre la salud, sus enfermedades tradicionales, y de
algunas caracteristicas de los ejecutores, asi como una descripcion mucho mas amplia de lo que ellos realizan.
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¢Quiénes son los sobadores?

Los sobadores son confundidos con los curanderos,
especialmente con aquellos que atienden las enfermedades
tradicionales en las cuales la base de la curacion, ademas
de los remedios de plantas, es el sobado, por eso no se
autoidentifican como curanderos; no obstante, se aprecian
cominmente como curandero.

Se distinguen distintas apreciaciones sobre este
entendimiento ancestral:

Sobador de empacho

Es la persona que tiene el don de sanar sobando los males
del estdmago: son especialistas que sanan a nifos y
adultos. Para poder sanar: soban, rocian y purgan, en el
caso del empacho viene acompafiado de sol y de ojo.

Sobador de descompostura

Esta denominacién se aplica en los pueblos chorotegas
del centro y norte, es la persona que sana los huesos de
cualquier parte del cuerpo.

Sobador o compone huesos

e En la region del Pacifico se denomina asi a los
especialistas que tiene el don de sobar «carne
juida», identificar esguinces, componer torceduras,
zafaduras y fracturas de huesos, para lo cual aplican
diferentes técnicas para identificar el mal provocado y
utilizan recursos de plantas medicinales para preparar
ungientos.

e Compone las articulaciones (cuerdas) huesos que no
funcionan bien o que estan quebrados; alinean los
huesos del cuerpo.

e Son las personas que componen huesos de cualquier
parte del cuerpo ya sean quebrados o zafados, curan
con hojas y compuestos de animales.

Sobadores

En algunos pueblos chorotegas y cacaoperas se
denominan asi a los que tienen el don para el cuido de las
descomposturas de los huesos.

Sobanderos

«Son especialistas en ladescompostura de las cuerdas
(tendones), y alinean los huesos en el cuerpo, ubicados
en la ascendencia Nahoas» (Saberes ancestrales para

preservar el bienestar y la armonia en las Comunidades
indigenas).

El indio americano precolombino trataba con relativa
habilidad las fracturas, realizando amputaciones simples
complementadas con prétesis de madera como ha sido
comprobado en el Perd. Practicaban la inmovilizacion
de fracturas y reduccion de luxaciones empleando
entablillados, pero como la consolidacion dependia de
la correcta manipulacion inicial, eran frecuentes los
grandes callos 6seos, las deformidades y acortamientos
de los huesos fracturados. Otro de los recursos médicos
era la succion y aplicacion de ventosas. La succion
particularmente era un recurso muy utilizado se lo
realizaba luego del bafio en el rio y los sobamientos por
parte de los tupinambaes brasilefios (Madrigal, 2005).

Las numerosas practicas nativas relacionadas con
la fisioterapia se muestran documentadas en figuras de
piedra, hueso y arcilla, ellas revelan practicas de masaje
de hace 10 o 12 siglos en Peru, Ecuador y Bolivia.

Figura 2.8. El chaman hecho felino. Cultura Jama-Coaque. Arte
Prehispénico. Casa del Alabado. Quito.

En la cultura Jama-Coaque que habitd en la costa
ecuatoriana desde el cabo de San Francisco hasta Bahia
de Cardquez, principalmente en los valles de Jama
y Coaque, el chaman tenia mucha importancia en el
mundo ritual y ceremonial. Los jama-coaques vivieron en
poblados dispersos a lo largo de los valles de los rios y
construyeron centros urbanos caracterizados por plazas,
templos y edificios publicos.

Transformado en felino, el chamén se introduce en
el supramundo, buscando congraciarse con los dioses en
beneficio de los mortales. Su expresion feroz es tan solo
un medio para comunicarse con aquellos seres venerados.
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En los paises centroamericanos se utilizaban
las arcillas y su uso estd protegido legalmente como
barroterapia. «También conocida como geoterapia, es la
utilizacion del barro arcilloso con ciertas caracteristicas
quimicas para uso terapéutico, para tratar dolores
articulares, inflamaciones, y eliminacion de sustancias
toxicas en el organismo; también tiene aplicacion en el
campo estético» (Palacios, 2010).

En Ecuador, los bafios termales de San Vicente,
ubicados en el Km 104 de la via Guayaquil-Santa Elena,
fueron descritos por Teodoro Wolf en 1871; en su estudio
geofisico y geografico sefiala las bondades terapéuticas de
los mismos y, ademas, los describe como bafios usados
por nuestros aborigenes, incluso luego fueron usados por
los conquistadores.

Tanto las evidencias osteopatoldgicas como la ceramica
con las representaciones de enfermedades y sus formas
de curacion constituyen, bajo el contexto arqueoldgico, los
(inicos documentos de caracter autoctono y sui géneris para
estudiar la presencia de focos endémicos de enfermedades,
permitiendo su reconstruccion paleo epidemioldgica en este
segmento del proceso histdrico y regional andino (Morales,
Andi; 2010).

Figura 2.9. Cultura Tolita (500 a. C + 750 d. C), presenta signos
claros de paralisis facial y hemiplejia. También se presenta enanismo
discondroplasico, cifosis, obesidad. (Morales, Andi; 2010). Estatuilla

de la cultura Tumaco -La Tolita- hombre adulto sin evidente lesion
fisica, con una desviacion de la comisura labial y con la mano izquierda
sobre la region auriculo-temporal izquierda. «Iconografia del dolor,
la enfermedad y la muerte en la Cultura Precolombina de Tumaco»,
Revista de medicina. Huyo A. Sotomayor Tribin.
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Otras costumbres relacionadas con la fisioterapia
y que fueron empleadas por los aborigenes mantefios
y huancavilcas, fueron los bafios de vapor que los
realizaban en casas hechas de adobe con hornillas donde
se quemaban plantas aromaticas para que el paciente
sude abundantemente y asi curar las enfermedades.

El uso de lagunas y cascadas como escenario de
sanacion fisica constituye una forma de hidroterapia;
muchos curanderos y hierbateros de las provincias de
Santo Domingo de los Tsachilas e Imbabura usan estas
fuentes naturales para realizar ceremonias de curacion por
medio de bafios y mediante ofrendas.

Los tsachilas son reconocidos en todo el Ecuador y
fuera de él por su profundo conocimiento sobre las plantas
medicinales y la janpeno o ‘sanacion’. Si bien todavia
hay muchos ponela (curanderos o chamanes), quienes
son respetados por su conocimiento en las plantas, solo
existen algunos fsa ponela (chamanes verdaderos) y el
mas joven tiene ahora sesenta afios (FLACSO, s. f.).

La herbologia y los bafios bajos son formas de
sanacion, consisten en hervir por 30 minutos las yerbas
del monte escogidas por el chaman, durante este proceso
el paciente permanece desnudo y cubierto solamente
con una manta, se sienta en un tronco junto a un orificio
previamente preparado donde se deposita el agua hervida
con las yerbas por un tiempo determinado, luego de este
bafio de vapor muy caliente, el paciente debe recibir un
bafio de agua fria en el rio.

«Entre los tsachilas encontramos un sistema médico
comun con otros grupos indigenas de Sudamérica en
general y de Ecuador en particular» (Ventura, 2014).

Figura 2.10. Tséchilas realizando ritual de limpia.

Los tsachilas o indios colorados mantienen, hasta
la actualidad, sitios de atencion para la curacion de
problemas traumatologicos; gran nimero de personas de
varias partes del pais acuden a estos lugares, donde se
aplican fricciones con piedras calientes en los segmentos
corporales contusionados.



Nuestro actual Ecuador estuvo influenciado por la
cultura incaica, y entre los nativos se practicaba fricciones
y movilizaciones con valor curativo, para ello utilizaron
plantas en forma de infusion, con polvos, aceites, asi
como también emplastos y ungiientos, estos (ltimos
productos de origen animal.

En la costa ecuatoriana se usaban (y se usan hasta
la actualidad) diferentes elementos como la grasa de
serpiente y de tortuga, el aceite de coco o palmay jugos
de plantas en fricciones y masajes y como emplastos en
las luxaciones y fracturas.

En pleno siglo xxi, los pacientes que tienen paralisis
facial son tratados con el cuero de cerdo que es aplicado en
el lado afectado, el cuero debe estar a altas temperaturas,
esta costumbre se observa en las areas rurales de la sierra.
En la costa, para esta misma patologia se dan fricciones
circulares en el lado paralizado de la cara del paciente, con
piedras redondas o cantos rodados calentados al fuego.

Las comunidades, segun la region geografica, disponen
de una variedad de plantas que se colocan en forma de
emplastos cuando ocurren distensiones de ligamentos o
luxaciones, estas curaciones se acompafian de movimientos
especiales aprendidos durante generaciones y se aplican
tanto en miembros superiores como inferiores.

Segln publicaciones del Instituto Interamericano de
Derechos Humanos y la Organizacion Panamericana de la
Salud, en los estudios realizados sobre medicina indigena
tradicional y medicina convencional las jerarquias de las
personas encargadas de efectuar curaciones en Ecuador son:

. El yachac o samayuc
. Fregador o sobador
. Partera 0 mamahua
. Paccarichic mama

o Hierbatero

Los cafiari conocian los efectos beneficiosos de los
bafos calientes y plantas aromaticas, estos tipos de bafios
son popularmente conocidos como los «bafios del inca».

Luego de mencionar las practicas aborigenes de la
costa, de losindigenas de la sierray del oriente ecuatoriano,
Si bien son antecesoras de la hidroterapia y la masoterapia
actuales, no pueden ser vinculables desde el punto de
vista cientifico, aunque su uso todavia permanezca en
los descendientes de estos conglomerados en las areas
rurales y marginales de las ciudades.

En este proceso la medicina aborigen americana
demostrd muchas ventajas sobre la medicina tradicional

0 popular espafiola. «Los conquistadores se sentian
protegidos en su salud mediante los cuidados de los
médicos aborigenes, quienes incorporaron entre sus
técnicas las traidas por los espafioles como las sangrias,
lavativas, ventosas, entre otros» (Naranjo; p. 10-15).

Musica y chamanismo en la cultura secoya

El chamanismo tukano se ha difundido no solo en
grandes areas de la cuenca amazonica, sino también en los
andes ecuatorianos y peruanos, pues existen evidencias
que desde épocas prehispanicas se han establecido redes
de contactos para el intercambio de bienes y chamanismo
entre estas dos regiones.

Los secoya representan una de las culturas mas
antiguas de la Amazonia, «muy respetada por sus vecinos
por la alta especializacion y sabiduria de los dirigentes
religiosos. No necesitaron de otra organizacion que la
de sus propias familias, se nuclearon siempre alrededor
de alguien a quién llamaron yagé ucuque que significa
‘bebedor de yagé’».

El bebedor de yagé o chaman era el especialista
religioso, el experto en el conocimiento del orden
cosmoldgico, las tradiciones mitoldgicas y virtualmente la
maxima autoridad politica de la cultura secoya.

Figura 2.11 Chaméan del Aguarico. Figura tomada de onirogenia.com

Dentro de la ceremonia, al amanecer tienen lugar los
ritos de curacion: aqui, el chaman utiliza cantos especificos
que los combina con el movimiento o sacudia de hojas de
huairapanga y huipeje para ahuyentar los malos espiritus.
Asi se pone en contacto con el mundo sobrenatural, con
seres mitoldgicos entre ellos el wati con quien muchas
veces negocia para terminar con las dolencias de los
enfermos, incluso, segun Alberto Piaguaje (2008), «Los
espiritus soban al enfermo y le quitan toda la enfermedad
que tienen».
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Carballal (2010) asegura que existan 0 no son muchos
los chamanes, médicos brujos y médicos tradicionales
sudamericanos que conocen todos los secretos del cuerpo
humano, y son capaces de obrar auténticos milagros a
ojos de nuestros fisioterapeutas mas expertos solo con
SUS manos y oraciones.

Figura 2.12. Gurriculo Armonizado de la Nacién Quechua en Bolivia
Tomado de http://www.cepos.bo/assets/pdf/curris/CENAQ_curriculo_
regionalizado.pdf

Otra parcialidad indigena del sur del pais, ubicada en
la provincia de Loja, es la de los saraguros que preserva
la sabiduria de su medicina ancestral, una mezcla de
experiencia natural y magia.

Su medicina denomina a las personas que la ejercen
de la siguiente manera:

e Hampillachac, médicos aborigenes que conocen el secreto
de los montes del cerro para combatir las dolencias.

e Hampiyachac es el informante.

e Kakuyhampiyachac es el sobador de misculos y huesos.

e Wachakhampiyachac es la partera (Andrade, 2011).

Periodo colonial hispanico

Con la llegada de los hispanos al continente americano
se produjo la marginacién de la medicina indigena, y
con el dominio militar, politico, y religioso ejercido sobre
los pueblos americanos, la medicina hispano-europea
suplant6 de forma contundente a las manifestaciones de la
medicina tradicional, todo ello a través de las instituciones
existentes en la colonia.

Segun el mexicano Mario Rojas Alba, la ideologia
médica grecolatina  (hipocratica y galénica), y en
cierta medida la arabe, sustituyeron parcialmente a la
prehispanica, se sefiald a la medicina indigena como
inferior, y plagada de pensamientos «demoniacos» propios
de la «supercheria» de los curanderos amerindios, negros
y mestizos «mal educados en la doctrina cristiana».
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Se puede decir que la medicina indigena resistio
a la dominacion espafiola mejor que otras instituciones
culturales americanas, desde luego, practicada bajo
condiciones de marginalidad y secretismo.

«El doctor Cristobal de Ojeda, llegd en 1519 con el
gjército invasor de Hernan Cortés, fue el primer médico
espariol que ejercio en México» (Rojas, 2006).

En América, el uso de medicamentos se basa
fundamentalmente en el uso de plantas autoctonas. Otro
aspecto que se deriva de la Edad Media, es el ejercicio
legal de la medicina, que estaba regulado por el Tribunal
Real del Protomedicato.

Esta institucion naci6 en la Edad Media. Espafia tiene
el mérito de haber organizado, antes que ninguna nacion
europea, a estos tribunales donde los médicos y otros
précticos de la medicina eran sometidos a exdmenes.

Los antecedentes culturales, sociales y politicos
influyeron en el modo en que se establecio la medicina en
América desde el punto de vista legal y tecnoldgico, por
consiguiente, América Latina constituye un receptaculo
del conocimiento europeo, especialmente en lo que
respecta a técnicas quirlrgicas.

A lo largo del siglo xvii, es posible detectar la
existencia de tres grupos de profesionales de la
salud: los médicos cldsicos, los médicos practicos y
los médicos clinicos caracterizados cada uno de ellos
especificamente por sus ideas y practicas médicas
contrapuestas.

Es en este panorama es donde se desarrolla la
contraposicion de los médicos clinicos a los practicos
0 curanderos, a los cuales se los acusaba de usar
remedios populares.

Los boticarios, considerados como médicos
practicos, muchas veces contribuyeron a la introduccion
de nuevas practicas curativas (con sangrias o purgantes)
utilizadas también por los médicos clasicos, pero no solo
de ello, sino también de la hidroterapia, la utilizacion de
oxigeno, del magnetismo, entre otros.

Podemos concluir que los boticarios de la colonia
ya realizaron tratamientos bésicos y un tanto rudimentarios
inherentes a la fisioterapia actual: hidroterapia en varias
formas, uso de magnetos y de incipientes aparatos eléctricos.

Félix Palacios (1986) fue uno de los mayores criticos
de los «farmacéuticos», en su obra Palestra Pharmacéutica
Chymico-Galénica expresa:



[...] los boticarios introducen précticas
nuevas como la hidroterapia, la
utilizacién del oxigeno y del magnetismo
animal, los cuerpos electrolizados, etc.
Se trata de formas de aceptacion del

naturalismo terapéutico, sobre todo a
finales del siglo, dentro del contexto
empirico-racional de la «clinica» ya
dominante, aunque en relativa oposicion
tedrica a esta.

La paulatina penetracion de la ideologia médica
espafiola se ve claramente reflejada en la produccion
bibliogréfica de los profesionales y laicos que ejercieron
la medicina en nuestro continente. En la literatura
europea se puede comprobar el mantenimiento y
enriquecimiento de las bibliotecas médicas de América
Latina y el Caribe. Existi6 una actitud discriminatoria y
de desprecio6 en contra de la medicina indigena durante
la época colonial.

German Somolinos (1952) ha realizado una paciente
y cuidadosa recopilacion de la nomina de los médicos
y profesiones relacionadas que ejercieron en el periodo
Colonial Temprano de la Nueva Espafia; ese autor pudo
enlistar, entre los afios, 1521 y 1618, un total de 97
médicos, 59 cirujanos, un algebrista (19), 17 médicos
indigenas, 8 enfermeras, 31 boticarios, 4 curadores de
bubas, 2 parteras, y 21 aficionados de la medicina.

Entre los médicos indigenas se incluyeron, sobre
todo, a los que se formaron en alguna institucion
educativa colonial, y se dejaron por fuera de la lista (ante
la carencia de registros o referencias) probablemente
a miles de curanderos tradicionales que ejercian al
margen de la ley virreinal.

Los cronistas de la época colonial relatan la existencia
de enfermedades que afectaban el aparato respiratorio,
debido ala mala ventilacion de las minas; las enfermedades
del sistema masculo-esquelético que se afectaba por
una deplorable tecnologia y el agotamiento por grandes
esfuerzos fisicos. Estas labores incidian en la mortalidad
de la poblacion indigena.

En 1531, en Perd, se hablé de epidemias de verrugas;
en 1541, de sarna o caracha, que afectd tanto a espafioles
e indios como al ganado. En 1558 se habla de epidemias
de viruela y de sarampion. Los emigrados del continente
africano, Europa y los nativos de América sufrieron de
estas epidemias. En 1590 hubo una epidemia que duré
tres meses.

Espacios de la fisioterapia en la
sociedad colonial

En el siglo xvi, cuando los espafioles colonizaron lo
que hoy es Latinoamérica trajeron su medicina que era
una medicina medieval, atrasada en relacion a otros
paises europeos, la cual tenia una base galénica con
algunas influencias drabes; segun Fidel Aguirre Medrano
(1996), era una medicina que examinaba el pulso y la
orina, prescribia y ejecutaba las purgas y las sangrias.

Al llegar los espafioles trajeron su cultura pero
también sus gérmenes a los cuales tenian una resistencia e
inmunidad natural, los nativos de nuestras tierras carecian
de esta inmunidad, por ello el contacto provocé epidemias
mortiferas. EI sarampion, la varicela, la viruela, la difteria
afectaron a los pobladores americanos, causaron gran
mortandad, especialmente en nifios y ancianos.

En la época colonial existié una confluencia de varias
tendencias e ideas sobre medicina, la hispanica y la
tradicional indigena prehispanica.

Las enfermedades afectaron tanto a espafioles como
a indigenas, por esta razon se establecieron centros de
atencion médica, donde los cuidados se diferenciaban
por género, clase social, oficio y origen. La atencion en
los esparioles era para la gente pobre, con condiciones
sociales deplorables o con patologias incurables.

Aguirre (1996) afirma que los espaiioles que
disponian de recursos econdmicos medios o altos eran
atendidos en sus domicilios.

Segun Estrella (2002), el pensamiento médico del
periodo colonial tuvo «un proceso de difusion, recepcion
e institucionalizacion de las ideas médicas europeas y su
confrontacion con la cultura médica prehispanica».

«Se organizaron tres modelos médicos: aborigen,
popular y cientifico u oficial» (Estrella, 2002). Desde el
inicio de la colonia en Ecuador, la atencion de salud a
la comunidad siempre se dio de una manera asistencial
y hospitalaria, por ello, el andlisis y el recuento de las
actividades desarrolladas en los hospitales, nos permite
tener un estudio mas exacto acerca de las practicas
médicas de la época y saber si se practicaba la fisioterapia.

Esta observacion se la puede realizar solamente en
ciudades como Quito, Guayaquil y Cuenca, donde, la
contribucion y formacion de los especialistas llegados
de Europa tuvo un impacto directo, no solo en las
instituciones de salud en las que prestaron sus Servicios,
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sino en las universidades en las cuales brindaron su
contingente como docentes.

Estos lineamientos nuevos para la época crean
necesidades en la adquisicion de equipos y tecnologia,
pero de lo analizado en escritos y estudios realizados en
£s0s afios, el avance cientifico de la medicina hospitalaria
no era uniforme, ni continuo y, documentalmente, se
encuentran escasisimas actividades concernientes a la
fisioterapia.

En relacion a la traumatologia y lo que nos concierne
como fisioterapeutas, Virgilio Paredes Borja, en su Historia
de la Medicina en el Ecuador, afirma que la estructura
del saber aborigen se mantuvo con algunos cambios en
el periodo colonial: «Para traumatologia estuvieron los
sobadores en la costa, los fregadores en la sierra y los
tocadores en la antigua region de los cafaris».

Para Luis Ledn (1822), la division del trabajo médico
fue amplia en la colonia. Se describe la existencia de las
siguientes categorias:

e (Curanderos

e Barberos

e Sangradores o flebotomistas

e Ensalmadores o algebristas, que eran los encargados
de curar fracturas o dislocaciones de los huesos y
también aplicando medicamentos empiricos.

e Herbolarios o botanicos

e Parteras, recibidoras o comadronas.

En el afio 1568 se fundd el Real Tribunal del
Protomedicato, institucion espafiola cuya funcion era la
de examinar y otorgar las licencias para el ejercicio de la
medicina y de sus ramas: boticario, barbero y las demas
enumeradas anteriormente. De ello se concluye que los
que ejercian el cuidado de la salud eran clasificados segin
su clase social y los estudios realizados.

Durante la colonia hubo otro tipo de medicina paralela a
la oficial o espafiola, esta medicina fue la practicada por
los curanderos indigenas, que fieles a la tradicion oral
de sus antepasados, siguieron ejerciéndola a pesar de
estar prohibida y ser perseguida. El herbario medicinal
tan rico era usado en las clases sociales medias y bajas
(Pamo, 2007).

La medicina indigena, desde sus inicios, habia
generado un conocimiento coherente de las cualidades
terapéuticas de las plantas, de los minerales o de los
productos obtenidos de animales. Los curanderos,
sobadores y comadronas fueron un importante vinculo
entre los «enfermos fisicos», y los «espirituales» pues
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ciertas enfermedades lograban el alivio espiritual de los
pacientes gracias a la intervencion de dichos sanadores
tradicionales (Rodas, 2002).

Entre las enfermedades mortales que no eran propias
de América se puede mencionar: la viruela, el sarampion,
la peste bubdnica y pulmonar, el tifus y el célera. Todas
estas enfermedades, excepto el cdlera, de origen asiatico,
existian en varias partes de Europa en la época del
Renacimiento, sobre todo en las grandes ciudades.

En el Ecuador precolombino, las enfermedades eran
mucho menos frecuentes que en Europa, y las epidemias
casi inexistentes. Aunque la densidad demografica
alcanzo niveles que permitian la prolongacion indefinida
de cadenas de contaminacion de un ser humano a otro,
las epidemias nunca llegaron a establecerse.

La historia de las epidemias en Ecuador, durante los
primeros afos de la colonia, tiene mucha similitud con el
Perd. Grandes epidemias ocurrieron entre los afios: 1524
y 1527, de 1531 a 1533, en 1546, de 1558 a 1560 y desde
1585 a 1591. No hay evidencia de que las enfermedades
del continente europeo penetraran a la region amazonica
antes del siglo diecisiete, al igual que la malaria y la fiebre
amarilla.

Carlos m tuvo una politica real de impulso hacia
las disciplinas cientificas y promovio la creacion de
instituciones capaces de dar respuestas a las nuevas
exigencias del Estado en Espafia, y en las colonias
americanas; una de estas disciplinas cientificas fue la
medicina, y dentro de ella la preparacion de los médicos y
otros practicantes de esta rama.

Segln varias versiones historicas, en la colonia hubo
algunos médicos espafioles que brindaban sus servicios,
especialmente en hospitales de caridad que sucesivamente
se fundaron en el pais. Se conoce que, el 9 de marzo de
1565, se funda, en Quito, el Hospital de la Misericordia de
Nuestro Sefor Jesucristo, entidad hospitalaria que con el
devenir seria la institucion de salud mas importante del
pais.

En los siglos xvi y xvii se instituyen otros hospitales,
la atencion a los pacientes que se brindaba era
preferentemente por parte de comunidades religiosas.
Siempre existio una estrecha relacion entre medicina y
religion, las personas confiaban en los médicos en forma
incipiente, se hacian procesiones y rogativas cuando
aparecian las epidemias.
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Figura 2.13. Médico de la colonia siglo xvi. Lamina. L. Roche. (1934)

Después de finales del siglo xvii, los brotes mas severos no resultaron tan devastadores como durante el siglo xvi. De
acuerdo con el Doctor Eugenio Espejo, la viruela era «casi endémica» en la ciudad para el afio 1783.

Existen registros anteriores que mencionan bajas tasas de mortalidad durante las epidemias de sarampidn y viruela,

estos datos sugieren que estas infecciones eran casi permanentes, atacando especialmente a los nifios y confiriendo
inmunidad a los sobrevivientes sin alcanzar proporciones epidémicas, salvo de vez en cuando (Austin, s. f.; p. 198).

Eugenio de Santa Cruz y Espejo

El mestizo quitefio, Francisco Javier Eugenio de Santa Cruz y Espejo es el mas alto pensador cientifico del continente
americano en el siglo xvii, y la figura que mas nos representa en el drea de la medicina colonial de Ecuador.

Figura 2.14. Francisco Javier Eugenio de Santa Cruz y Espejo; Quito, 1747 - 1795 Foto tomada de http://www.
biografiasyvidas.com/biografia/e/espejo.htm
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Espejo naci6 en una cuna humilde y la mayor parte de su infancia y adolescencia estuvo ambientada en el Hospital de
la Misericordia de Quito. Para esa época habia muchos médicos improvisados e incompetentes.

En 1762 se gradud de bachiller y maestro de filosofia en el colegio jesuita de San Gregorio y, en 1767, se recibié como
doctor en medicina en la Universidad de Santo Tomas.

En 1770 obtuvo un titulo en derecho civil y canénico. En 1772, Espejo empez0 a ejercer la medicina en Quito. El Cabildo
de Quito le solicitd la redaccion de un método para prevenir las viruelas en el afio 1785, en su informe atribuy6 el problema
a las causas sociales y culturales, entre ellas estaban las pésimas condiciones sanitarias de la ciudad y la mala formacion
médica, insistiendo en cambiar ciertas practicas médicas inapropiadas e indtiles. Espejo recomendd a las autoridades aislar
a los enfermos y hasta proyecto un leprocomio, también le preocupd la tuberculosis y el cancer.

Segun Lopez Sanchez (1968), Espejo fue wun El juicio del sefior doctor don Pablo Herrera, notable
adelantado en todos los oOrdenes del espiritu. Fue el hombre de Estado y erudito investigador de nuestra
primero en utilizar métodos auténticamente cientificos en historia colonial, nos dice:

su trabajo como médico:
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La obra cientifica fundamental de
Espejo, sus Reflexiones acerca de
las viruelas, es un informe al Cabildo
quitefio de 1785, sin duda, el primer
tratado de Medicina social escrito en
la América india. Pero es al mismo
tiempo una Deontologia médica, una
Historia de la medicina, un Tratado
de Higiene. Obra enciclopédica, no
obstante su extension, unas 270
paginas de un octavo. Pasma la
erudicion, cita y transcribe a mas de
ciento cincuenta autores cientificos.
Es su obra consagratoria. Espejo
describi6 el mal, minuciosamente,
como él sabia hacerlo. Era la «fiebre»

0 «mal de manchas»: 0 «peste de
indios», por su incidencia preferente.
Muy verosimilmente, el actual «tifus
exantemético». El la sefiala como

fiebre inflamatoria y pestilente,
y en todo caso siempre maligna,
desconocida antes y después de la
Conquista. Su habitual espiritu critico
acusa la impericia de los llamados
«profesores de medicina».
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Este ilustre ecuatoriano nacio6 en Quito,
en febrero de 1747. Fue hijo legitimo
de don Luis Santacruz, habil cirujano,
y de dofia Catalina Aldas. Se dedico
principalmente al estudio de medicina
y se recibié de médico en 1772; pero
no solamente se contrajo al estudio de
esta ciencia, sino muy especialmente
al de la literatura y atin al de la Teologia
y Jurisprudencia. Su vasta erudicion
le hizo notable, no solo en Quito;
sino en Nueva Granada y el Per.
Espejo dejo escritas algunas otras
obras; tales on: Reflexiones sobre la
utilidad, importancia y conveniencia
que propone don Francisco Gil,
Cirujano del Real Monasterio de
San Lorenzo, acerca de un método
seguro pasa preservar a los pueblos
de la Viruela. Esta obra hace ver cuan
profundos eran los conocimientos
de Espejo y su vasta erudicion en la
ciencia médica. Una gran parte de este
trabajo se publicé en las Memorias de
la Academia de Quito Correspondiente
de la Espafiola: Memoria sobre la corta
de drboles; Cartas riobambenses;
Carta a don Pascual Cdrdenas, sobre
indulgencias, en nombre del padre
fray Francisco de Jesls La Grafia; E/
Anti-Luciano Pio; Carta del doctor don
Préspero Rebolledo al autor del Anti-
Luciano Pio 7 (L6pez Sénchez, 1968).
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Figura 2.15. Escritos del doctor Francisco Javier Eugenio Santa Cruz
¥ Espejo. Tomo Tercero / Francisco Javier Eugenio Santa Cruz y
Espejo; editado por Jacinto Jijon y Caamafio y Homero Viteri Lafronte;
introduccion de Homero Viteri Lafronte. http://www.cervantesvirtual.
com/obra-visor/escritos-del-doctor-francisco-javier-eugenio-santa-
cruz-y-espejo-tomo-tercero--0/html/01bbb8b0-82b2-11df-acc7-
002185ce6064_4.htm.

Segun Eduardo Estrella, existia una ideologia de
medicina-caridad, que impregna la asistencia médica
colonial, e influye hasta muy avanzada la vida republicana
en los conceptos de medicina-beneficencia, 0 medicina
asistencia, que se dirige hacia los pobres o marginados.

En todos los textos consultados no se mencionan
tratamientos incipientes ni practicas de fisioterapia en
los hospitales.

A Quito lleg6 el primer médico, 60 afios después
de haber sido inaugurado el Hospital de la Misericordia
de Nuestro Sefior Jesucristo, mas tarde denominado
Hospital San Juan de Dios. El hospital, inicialmente, fue un
sitio para «ir a morir» en medio de piadosos cuidados de
caritativas sefioras; este lugar servia para salvar el alma,
puesto que el cuerpo iba a perecer de todos modos.

«Con la conquista espafola lo que se inicio, entonces,
fue un proceso de sincretismo de dos medicinas
tradicionales: de los conquistadores y conquistados»
(Historia de la medicina en el Ecuador, 2012).

Segun Virgilio Paredes Borja (1963), en el siglo xvi,
se inicia la enfermeria organizada en el Ecuador, la nueva
medicina, la farmacia, la botanica médica, la organizacion
hospitalaria, la administracion y la practica de la cirugia
menor.

Mientras que las universidades se mantienen en
buena parte dentro de los moldes rigidos y escolasticos
del siglo xvi, el nuevo saber ilustrado encuentra nuevos
espacios de produccion y trasmision. Es en el campo
médico, tal vez, en el que la ilustracion espafiola muestra
su fuerza y su complejidad.

Se ha descubierto que la cantidad de médicos no
fue suficiente para esta época aunque Su presencia y
necesidad siempre fue requerida por la poblacion.

Como contraparte se ha constatado la permanente
existencia de «empiricos», «curanderos», «fregadores»
y «sangradores», a los cuales las autoridades exigian
presentarse con certificados de estudios, toda vez que
muchos de ellos actuaban al margen de las disposiciones
del cabildo (Rodas, 2002).

La poblacion de Quito, en 1894, era de 40 000
habitantes, habia espacios semirurales adscritos
administrativamente al ambito de la ciudad, como por
ejemplo el barrio de la Magdalena.

El Municipio de Quito se intereso, desde fines del
siglo xix, por la eliminacion de pestes y enfermedades
contagiosas a través del mejoramiento de las condiciones
sanitarias de establecimientos publicos y casas
particulares.

Las acciones salubristas se ejecutaron y desarrollaron en
las ciudades europeas desde el siglo xvii, como respuesta
a las epidemias, pero, segun algunos autores europeos,
no se puede hablar de politicas higienistas en un sentido
moderno sino a finales del siglo xvii e inicios del siglo xix,
y al hablar de los paises sudamericanos, en especial en el
Ecuador, fue mucho mas tardia.

A pesar de existir, en el caso de Quito, antecedentes
(escritos) de este tipo, desde los afios mismos de las
Reformas Borbonicas, como parte de las preocupaciones
de las capas ilustradas, la higienizacidon no paso a constituir
una tendencia coherente de accidn social sino en las
primeras décadas del siglo pasado vy, especificamente, en
los afios treinta.
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