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Resumen

El abordaje intercultural hacia las comunidades amerindias requiere el conocimiento
especifico del significado que tienen para ellos los conceptos, las practicas comunitarias
asociadas y las costumbres, particularmente en la salud y la salud mental.

La comunidad muisca de Cota, Cundinamarca, es un grupo humano con caracteristicas
especificas dentro de su propia historia, que ha estado expuesto a diferentes
circunstancias adversas y fendémenos de aculturacion; esta comunidad actualmente
atraviesa un proceso particular de reetnizacion.

El objetivo general del presente trabajo es comprender el significado que circula en las
narrativas de los habitantes de la comunidad reetnizada indigena muisca de Cota sobre la
salud, la salud mental, asi como el potencial que la musicoterapia comunitaria puede
tener para promoverlas.

Se considera la musica como un fenbmeno narrativo humano, una practica cultural que
construye identidades y significados. Esta practica es abordada por la musicoterapia
comunitaria (narrativa corporo-sonoro-musical), desde la cual se hace operativo el trabajo
con los referentes culturales. Se selecciond el paradigma sistémico constructivista-
construccionista como referente epistemolégico y como el que permite un abordaje mas
completo respecto de la calidad del fendbmeno relacional y narrativo en contextos
comunitarios y sociales.

Se realiz6 una metamirada a los procesos de la comunidad y sus significados, y al final se
implementaron talleres de musicoterapia comunitaria como promocién de la salud.

Metodologia: Estudio de caso (comunidad como caso), enfoque cualitativo, investigaciéon
social de segundo orden. Se abordd desde una combinacion de técnicas de investigacion
(cartografia social, entrevistas a profundidad, grupos focales y observaciéon participante)
ademas del procedimiento musicoterapéutico comunitario mismo y la triangulacion de
algunas de ellas.

Conclusiones: esta comunidad tiene un esquema diferente de salud al que maneja la
sociedad mayoritaria; la reetnizacion fue una decisién politica con implicaciones
culturales, organizativas y de salud; la salud publica requiere un dialogo intercultural
desde el observador interno con comunidades indigenas; el uso de estrategias culturales
permite un facil acercamiento y cambios en este tipo de comunidades.

Palabras clave: Indigena, reetnizado, cultura, salud, musicoterapia, Cota.



Abstract

The Intercultural approach towards the Native American communities requires the specific
knowledge on the meaning that the concepts, the related communitary practices and their
costumes, health and mental health in particular, have for them.

The Muisca community from Cota, Cundinamarca, is a human establishment with specific
features within its own history, exposed to the acculturation phenomena and different
adverse circumstances. Currently, this community is undergoing a particular process of re-
indigenization.

The objective of this paper is to understand the meaning that circulates in the members’
narratives about health, mental health and the potential that communitary music therapy
has to provide in order promote them in this Muisca native community under re-
indigenization.

Music is considered to be a human narrative phenomenon, a cultural practice that builds
identities and meanings. This practice is approached by the communitary music therapy
(narrative corporeal-sonorous-musical), from which the work with the cultural referents is
made operative. The systemic paradigm Constructivist- Constructionist was selected as
the epistemological referent and as the one which allows a wider approach regarding the
quality of the relational-narrative phenomenon within the social and communitary contexts.

An overview to the community processes and their meaning was done. At the end of the
work done, some communitary music therapy workshops were implemented for the
promotion of health.

Methodology: Case study (the community as the case), qualitative approach, social
investigation of a second order. It was approached from a combination of research
techniques (Social Cartography, in depth interviewing, focal groups and participant
observation). Besides, the communitary music approach itself and the triangulation of
some of them.

Conclusion: This community has a different health scheme compared to the one employed
in the big societies. The re-indigenization process was a political decision with cultural,
health and organization consequences. The public health requires an intercultural dialogue
from the internal observation of these indigenous communities, the use of cultural
strategies allows a practical approach and changes in this kind of communities.

Key words: Indigenous, re-indigenization, culture, health, music therapy, Cota.
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1. Antecedentes

El contacto de los grupos humanos obliga a buscar conexiones e interconexiones que
permitan establecer canales de comunicacion y rutas de comprension. Este es un
proposito cada vez méas necesario en un mundo que tiende a la globalizacion y en el cual
no se consideran territorios aislados.

A lo largo de la historia, en la mayoria de casos, esta relacidbn epistemolégica
(cognoscente-conocido) oper6 desde un colonialismo que negé la naturaleza de la cultura
dominada. Hoy existen mayores condiciones de horizontalidad que facilitan el
acercamiento intercultural, la comprension de los diferentes referentes culturales y la
busqueda de soluciones nacidas de los propios contextos de las comunidades de manera
ecoldgica, en especial, en el campo de la salud, la salud publica y la salud mental.

Las estrategias basadas en los elementos culturales propios facilitan este acercamiento y
comprension desde adentro del contexto en que sucede.

Los propésitos de este trabajo son brindar herramientas de comprension sobre la
comunidad reetnizada?® indigena muisca de Cota, en particular, sobre su concepto de
salud y de salud mental, y servir de base para el trabajo en salud en esta comunidad o en
otras comunidades indigenas que tengan similitudes con aquélla, con respeto a sus
determinantes particulares y su autonomia.

De la misma manera en el proceso de construccién de conocimiento, como investigacion
social de segundo orden, el observador es también observado, descrito y narrado por los
miembros de la comunidad; por ejemplo durante el proceso de realizacion de este trabajo
una de las comuneras desarrollo su propio trabajo de tesis en pedagogia observando
entre otros focos a este observador.

No se conocen con claridad, en las comunidades en proceso de reetnizacién, los
significados e implicaciones de este tipo de nociones o conceptos.

Se utiliz6 como medio principal de conexién o contacto el referente musical en un amplio
sentido (la narrativa corporo-sonoro-musical) y su uso como herramienta terapéutica
(musicoterapia) al final del proceso.

Sin embargo, la cultura es un tejido inclusivo en el cual dificiimente estos elementos
pueden estar aislados de los demas elementos culturales.

1 En el titulo del trabajo se cambi6 la palabra reetnizacién por revitalizaciéon de lo muisca, por
solicitud directa de los miembros del cabildo, en la sesién en la cual se realizo la validacion, cara a
cara, de los resultados de la presente investigacion; los miembros que asi lo pidieron consideran
que “revitalizacion” es un término mas adecuado y respetuoso de su proceso de busqueda de la
memoria ancestral y de construccion de su cultura.
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1.1 Pertinencia social de la salud y de la salud mental desde
la perspectiva intercultural

La importancia de comprender la manera como las comunidades entienden sus
problemas y como seleccionan las posibles soluciones en su propio contexto obliga
necesariamente, a cualquier persona, institucion o Estado que pretenda intervenir o
participar de sus procesos en salud, a conocer esas perspectivas en particular.

El conocimiento de las mismas se hace mas necesario cuando se refiere a pueblos que
tienen una notable distancia cultural con los que pretenden hacer la labor de intervencion.
Tal es el caso de las comunidades indigenas en las que los referentes epistémicos y los
modelos sobre la salud difieren ampliamente de los referente hegemaonicos, como es, por
ejemplo, el modelo biomédico.

A pesar de que desde 1960 se viene haciendo un trabajo para la superacién del
paradigma civilizacion-barbarie, en diversos campos del saber (Morales, 2012)2, este
paradigma alienante medié la relacién con los pueblos y naciones sometidas como
estrategia sistematica determinante y resultante del colonialismo que durante quinientos
afios impusieron las “potencias europeas™ en el mundo.

La interculturalidad* aparece de esta manera como el referente necesario para describir y
entender las ontologias, epistemologias y practicas desde diferentes orillas de la realidad,
a sabiendas de que cada una de ellas es tan solo una mirada mas al mundo.

2 El cambio de perspectiva desde los afios 60 del siglo xx es parte de un proceso de cambio social
y politico que ha permitido el reflorecimiento, asi como —en otros casos— el nacimiento e
integracion de las que hoy se conocen como medicinas alternativas y complementarias.

3 De hecho, el concepto mismo de “potencias” es paradigmatica e histéricamente impuesto por
ellas. Un ejemplo particular es la versién de la llamada “Edad Media”, etapa de clasificacion
arbitraria entre la Antigiiedad y la Modernidad que vivieron Inglaterra, Italia, Alemania y Francia,
que ni siquiera tuvo lugar en otros paises europeos (como parangdn esta la mayor parte de la
actual Espafia, que era entonces el floreciente y pujante Califato de Cérdoba), ni para las demés
comunidades del mundo. Sin embargo, estas “potencias”, que escribieron su historia particular, la
impusieron como historia universal. Toynbee (1970) cita tres “ilusiones” que distorsionan la historia
de comprension de los pueblos o su interpretacion: (1) la ilusién egocéntrica, segun la cual los
deméas barbaros o gentiles son extrafios a la cultura; (2) la ilusién de unidad de civilizacion (“solo
hay una corriente de civilizacion, la nuestra [...] todas las demas son tributarias de ella o se pierden
en las arenas del desierto”); y (3) la ilusién de progreso, “como un movimiento que marcha en linea
recta” o un largo camino que lleva a la cultura occidental. Esto, por no nombrar también una ilusion
mas que ha venido cambiando en el siglo XXI: la del “Oriente inmutable”. La ruptura de estas
ilusiones permite una mejor relacion epistémica, y por tanto, una mejor comprensién de los
fendmenos y sus narrativas.

4 La Ley Estatutaria de Salud, aprobada por el Congreso de la Republica de Colombia el 19 de
junio de 2013, incluye el tema y lo define como principio fundamental de la salud, en el articulo 6,
item L:“Interculturalidad. Es el respeto por las diferencias culturales existentes en el pais y en el
ambito global, asi como el esfuerzo deliberado por construir mecanismos que integren tales
diferencias en la salud, en las condiciones de vida y en los servicios de atencidn integral de las
enfermedades, a partir del reconocimiento de los saberes, practicas y medios tradicionales,
alternativos y complementarios para la recuperacion de la salud en el &mbito global.” Esto, por lo
menos en el &mbito legal, otorga un marco desde el cual se puede dar respaldo al desarrollo de la
interculturalidad en la salud para las poblaciones indigenas. En consonancia con ello, se entendera
interculturalidad como el proceso de interaccion y comunicacion entre grupos, comunidades y
personas, con una ética que permite el mutuo respeto, la participacién, la tendencia hacia la
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En consonancia con lo anterior, tanto el concepto dominante de salud como el de salud
mental se basan en modelos ajenos a las culturas indigenas y se requiere un
redimensionamiento, si lo que se pretende es acercarse a sus saberes, costumbres y
estrategias, siempre que se esté buscando abordarlas desde una perspectiva no
autoritaria ni colonialista, es decir, mas cercana a los contextos e intereses de estas
comunidades.

1.2 La investigacion cientifica sobre la salud y la salud mental
desde la perspectiva intercultural

Desde la perspectiva del conocimiento cientifico hegemodnico se puede afirmar que, igual
que en los demas grupos humanos, los pueblos indigenas presentan problematicas en la
salud, en la salud publica y en la salud mental. Tal es el caso de los indigenas de awajun
(Peru), los guaranies (Brasil) y los emberas (Colombia) entre quienes —segln un reciente
estudio de la Unicef (2012)- se ha documentado una endemia de suicidio de
adolescentes, en especial, del sexo femenino. Sin embargo, esta afirmacion® esta
expresada en términos técnicos alejados del contexto cultural de estos pueblos, que
tienen determinantes diferentes a los adolescentes® de la cultura hegemoénica’ de las
grandes ciudades. La comprension del fenédmeno, en tales contextos, todavia estd muy
lejos de ser lograda y de ser susceptible de intervencién por parte de salud publica o de la
psiquiatria oficial.

Por medio de este ejemplo, como de muchos otros relacionados con las practicas
culturales (el consumo de sustancias enteégenas, la relacion con la tierra, la relacién con
el cosmos y los ritos de sanacién), se puede observar que los esquemas de la cultura
hegemdnica dominante no logran comprender de manera clara el funcionamiento de
sistemas culturales diferentes, que se pueden denominar culturas, y que las relaciones
gue se establecen con ellos son impositivos y descontextuales en la mayoria de casos.
Esto lleva, por ejemplo, a que el contacto y las intervenciones de las autoridades de salud,
los programas de salud publica y la actividad directa del aparato médico, sea autoritario

horizontalidad y el crecimiento de las partes, al establecerse un didlogo de saberes que permita
“unir distinguiendo” los aportes de cada uno de los actores y conseguir la sinergia del proceso.

5 La afirmacién de “endemia de suicido en esta comunidad” es mia; la hago como cualquier
profesional de la epidemiologia, para enfatizar la dificultad en la comprension intercultural del
fenémeno por parte del saber biomédico hegemaonico.

6 La forma como las comunidades indigenas comprenden la adolescencia, los roles de género y la
muerte misma difieren mucho de la manera como las entiende la sociedad mayoritaria en las
grandes ciudades.

7 En lo que sigue del texto se entendera, por cultura hegemoénica, a la heredera parcial del saber
griego y romano, con influencia judeo-cristiana, mayoritariamente blanca, descendiente parcial o
total de la colonizacion europea al resto del mundo, a partir del siglo XVI, que habla idiomas
provenientes de esos paises europeos y que se encuentra actualmente en el modelo econémico
capitalista avanzado, el sistema politico supuestamente democratico y que detenta esquemas
académicos (creacion de conocimiento) principalmente postpositivistas, con metodologias
empirico-analiticas. Todo ello se autodenomina “Occidente” (lo que desconoce, entre otros, que
geograficamente los indigenas de la llamada América son occidentales). Numerosos pueblos
indigenas llaman simplemente, a este gran grupo social, la cultura mayoritaria (Comunicacion
personal, José Pereira, indigena Muisca, gobernador del Cabildo de Cota, 2013).

19



en unos casos, inocuo en otros, que termine perpetuando o agravando el problema® o
creando otros nuevos.

Los estudios realizados sobre la salud mental de estos pueblos requieren una compresion
que provenga de ellos mismos. Los abordajes desde la psiquiatria oficial o desde la salud
publica, que buscan ser universales, usan referentes que si bien en las dos Ultimas
décadas intentaron ser inclusivos, requieren aun de la participacion de la interculturalidad
y de la comprension de la particularidad de cada cultura de los pueblos indigenas.

Las intervenciones sobre la salud mental en las comunidades se enfocan principalmente
en los sintomas y las patologias individuales®, en la evaluacién de los mismos y en las
estrategias para enfrentarlos, principalmente con perspectivas de corto plazo. Son
escasos los trabajos que abordan la comunidad y las redes sociales, que busquen la
promocion de la salud mental con herramientas culturales y que produzcan conocimiento
sobre el proceso con un aporte sostenible a la salud publica de manera global.

La salud mental, en estos casos (primordialmente en comunidades en situacion de
vulnerabilidad), se aborda de manera asistencialista, fragmentaria y reparativa, sin
perspectiva de largo plazo. Son necesarios abordajes comunitarios, cercanos a la
poblacion afectada y contextuales a cada situacion en particular.

Los trabajos de investigacion sobre el campo de la salud mental con enfoque intercultural
son poco frecuentes en las bases de datos del area de las ciencias humanas y de la
salud®®, asi como en la bibliografia consultada. De otra parte, las intervenciones centradas
en la musicoterapia comunitaria, en comunidades indigenas de América, estan
practicamente ausentes en la literatura.

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo general
Comprender el significado que circula en las narrativas de los habitantes de la comunidad
revitalizada (reetnizada) indigena muisca de Cota sobre la salud mental y el potencial que
la musicoterapia comunitaria puede tener para promoverla.

1.3.2 Objetivos especificos

1.3.2.1 Caracterizar la comunidad revitalizada (reetnizada) indigena muisca de Cota.

8 Algunos ejemplos de estas intervenciones son la erradicacién de la malaria con insecticidas, el
manejo de la tuberculosis, los programas de nutricibn que no se adecuan a los contextos
ecoldgicos y las intervenciones psiquiatricas que no parten de los referentes culturales de las
poblaciones indigenas.

9 En particular, el enfoque patologizante se centra casi de manera exclusiva sobre estos casos
clinicos, y desconoce a la comunidad como colectivo, asi como su potencial salutogénico.

10 En los buscadores de Jstor y Sciencedirect, se realizé una bisqueda avanzada con las palabras
“mental health & intercultural & indigenous” con resultados de 426 en el primero y de 10 en el
segundo; solo trece de los documentos estudiados tenian pertinencia para el presente trabajo.
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1.3.2.2 Explorar el concepto de salud mental, asi como los procesos que la favorecen y la
deterioran, desde la perspectiva de los miembros de la comunidad indigena de
Cota y su relacién con la salud general.

1.3.2.3Identificar los componentes culturales ligados a la musica que existen entre los
miembros de la comunidad indigena de Cota.

1.3.2.4Develar las conexiones que establecen los miembros de la comunidad entre
musica, salud y salud mental.

1.3.2.5Establecer el aporte potencial de la musica en general y de la musicoterapia
comunitaria en particular en la promocion de salud mental al interior de la
comunidad indigena de Cota.
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2. Marco tedrico y conceptual

2.1 Estado del arte

El &rea de la investigacion del presente trabajo se circunscribe a una comunidad indigena
y al papel que la musicoterapia comunitaria puede jugar en la salud y en la salud mental
de esa comunidad en particular.

Los debates en este campo se presentan principalmente sobre la epistemologia y la
cosmologia de las comunidades indigenas en América, sobre sus condiciones en
Colombia y la situacién de la comunidad reetnizada indigena muisca de Cota en
particular, sobre las practicas culturales y la musica indigena en Colombia, sobre los
conceptos de salud, de salud mental y su aplicacion al campo intercultural, sobre el uso
de estrategias culturales —como la musicoterapia— en el campo de la salud publica v,
finalmente, sobre la posicion de las comunidades en el proceso investigativo como sujeto-
objeto de intervencién o estudio.

2.1.1 Indigenas y salud
COSMOLOGIA Y EPISTEMOLOGIA DE LAS COMUNIDADES INDIGENAS

Para Hilario Pedraza?!, la espiritualidad de los pueblos indigenas atribuye a la Tierra y al
universo caracteristicas y comportamientos humanos?'?, y considera que el mundo fisico

esta unido con los hombres por “la mente”. De esta manera, la Tierra “siente”, “piensa”,
mantiene relaciones con todos los seres en general y con cada uno en particular.

En relacién con ello hay una “admirable devocion ritual” basada en su “ley de origen”,
segun la cual el padre espiritual y la madre Tierra se unieron para dar origen a todo lo
existente, y se establece contacto con ellos por medio de la palabra de vida, de los
rituales y de las plantas sagradas (Pedraza, 2003).

11 Hilario Pedraza es un investigador reconocido por multiples etnias indigenas colombianas. Ha
participado en numerosos procesos de acercamiento a las comunidades del pais; fue director de
Jardin Botanico de Bogota y durante su gestion se construyé la maloca que se encuentra en esa
institucion.

12 Desde una mirada carente de contexto, el pensamiento hegemodnico occidental califica esto
como animismo y lo considera propio del pensamiento “salvaje”.
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Todo estd inmerso en el Sé*3, quien contiene todo, inclusive la ley de origen; todo se
materializa por él, no tiene principio ni final, es complejo, legisla la armonia, construye
pensamiento y es a quien se debe pedir permiso para usar las cosas!* que de él y en él
suceden (ibid).

La espiritualidad es un permanente ejercicio en la cotidianidad de las comunidades; por
ejemplo, las conductas de cazar, cocinar o recolectar van precedidas de una preparacion
espiritual —con palabras, movimientos y rituales especificos, que tienen sentido y
significado—, para que cada actividad especifica esté bien realizada y tenga las
consecuencias cosmicas correspondientes. Por ejemplo, en la comunidad joti del
Amazonas venezolano (Zent, 2013), quienes van de caceria hacen antes dieta especial,
asi como una invocacion con musica y un canto especificos y, una vez obtenida la presa,
le dedican un canto-permiso, para que ella pueda volver a su lugar de origen, y ser
consumida como alimento. No hacerlo de esta manera podria atraer consecuencias
negativas sobre los cazadores.

En la cosmologia de los pueblos indigenas, los objetos tienen vida y —de manera
especial- la madre Tierra esta viva: ella da origen a todo y lo nutre todo, como lo hace
una madre humana. Existe también conexién entre todos los objetos cdésmicos; en su
epistemologia, el vinculo espiritual es fundamental para comprender y conectarse
efectivamente. De otra parte, el rito —con sus elementos culturales, su arte y su
significado— permite transitar por la realidad de manera respetuosa y armoénica.

EL CONCEPTO DE ENFERMEDAD, DE SALUD, SALUD MENTAL
Y LOS TRATAMIENTOS PERTINENTES

Existe continuidad entre el individuo, sus pensamientos, sus practicas, su comunidad, la
salud y la aparicion de enfermedades. Didier Lacaze (2013), por ejemplo, realiza una
investigacion sobre el pueblo de nacionalidad kichwa de pastaza, de la Amazonia, y
presenta el siguiente esquema.

13 | a palabra varia segln cada idioma indigena, pero el concepto es constante en estas culturas.

14 Es un concepto similar al de los pueblos del tao, y al escucharlo parece referirse al tao que no
puede ser nombrado; vale la pena comentar que, para otros pueblos indigenas, como los ingas y
los kamentsa, el término que se acerca al concepto antes descrito es iacha, que se podria traducir
como “sabiduria del todo”. De igual manera podrian encontrarse otras variantes en los distintos
pueblos indigenas de Colombia y de otras latitudes (comunicacion personal con Gina Coral
Palchucan, 2014. Esta autora es originaria del pueblo de los pastos y fue culturada en el pueblo
kamentsa; es médica, se esta especializando en Psiquiatria, en la Universidad Nacional de
Colombia, y es integrante del grupo de investigacion en violencia y salud).
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Figura 2.1: Didier Lacaze: Salud e interculturalidad en la Amazonia. Experiencias,
lecciones y propuestas. IV Congreso Colombiano de Etnobiologia (2013).
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En el gréfico se puede observar como la salud o el buen vivir es un balance césmico y
una vivencia comunitaria. De la misma manera que un arbol, la salud-enfermedad tiene
continuidad en la relacion entre raices, tronco y ramificaciones: en otras palabras, es
proceso y resultado. Con ello se coteja la integridad de cada una de las partes de este
suceso cosmico.

La pérdida del equilibrio o enfermedad viene por el mal funcionamiento de las normas
individuales, sociales y/o ambientales; esto produce conflictos intercomunales, debilitamiento
corporal y espiritual, escases de nutrientes, accidentes y alteraciones del mundo visible.
(Lacaze, 2013).

En concordancia con lo anterior, la enfermedad es producto de una alteracion de la
mente, que se presenta cuando se pierde la continuidad con el todo, con el equilibrio, o se
tienen pensamientos que no corresponden al Creador; es necesario asi hacer la curacion
“en la mente, mediante la confesiodn, el consejo, el pagamento, la conjura y la aseguranza,
usando complementariamente extractos de plantas, animales'® u otros elementos de la
naturaleza, cuyo espiritu contribuye a la sanacién” (Pedraza, 2003).

15 Segun las caracteristicas de cada ecosistema, las comunidades indigenas tienen un amplio
repertorio de recursos para la sanacion a nivel individual, familiar, comunitario o cosmico. Los
wayuu, habitantes de la Guajira desértica colombiana usan diez especies de plantas; los nasa, del
Cauca, 135 plantas (Velasco Parada, 2012); en otros lugares, como el Vaupés, se usa la fauna: los
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De la misma manera, la enfermedad no es un fendbmeno individual: su aparicién es la
manifestacion del trastorno del sistema, es decir, de la propia comunidad, y por tanto, el
abordaje ha de ser, primero, de caracter espiritual, comunitario, y posteriormente, de
caracter préctico.

De manera practica, en lo curativo se hace sanacion sobre el individuo, sobre el territorio
y sobre la comunidad; para ello se usan las plantas sagradas de diferentes origenes,
como el yagé —el principal maestro del indio (Taussig, 2012)—, la musica (en un
performance con sentido ritual), la palabra y los pagamentos, entre otros componentes, en
un territorio y un tiempo determinados por la ley de origen caracteristica de cada grupo
étnico.

Aungque no hay informaciéon escrita de manera auténoma por los grupos amerindios?!®
originarios, se conoce que entre ellos el mundo que manejaba el chaman?'’ estaba
“integrado por fuerzas mas alla de lo visible o perceptible, sin las fisuras que hoy vemos
entre lo natural y lo sobrenatural’”, y que la causalidad de los malestares (Reichel-
Dolmatoff, citado por Quevedo et al, 2007) tenia un origen césmico global, inscrito en la
relacién del hombre con la naturaleza, en la transgresién con normas culturales o sociales
establecidas; ademas, su influjo podia percibirse en los animales, en el agua, en el viento,
en partes del cuerpo, en las personas o en toda la comunidad.

Asi, el concepto de salud de los amerindios originarios era completamente diferente y
estaba definido en la relacion del individuo con el cosmos, en la cual la estacién del mal
en el cuerpo era solo un paso, la relacién entre lo individual y lo publico era directa y el
concepto de salud mental no tendria traduccion clara.

Para los pueblos indigenas (tanto los originarios como los actuales), la salud mental es un
concepto incomprensible, porque en la unidad individuo-comunidad no existe
fragmentacion. Se puede hablar mejor de coherencia de pensamiento, corazén, palabra y
obra, de la vivencia de la palabra y de permanecer alerta a lo que se presente como
desviado.

2.1.2 La interculturalidad

La visibn hegemoénica occidental, pospositivista, empirico-analitica, es muy limitada para
la comprension de las comunidades, aun mas, al tratarse de la salud y, mucho mas, de
los elementos relacionados con la salud mental. Al revisar los estudios realizados desde
esta perspectiva, se observa que estos se dedican principalmente a describir trastornos
psiquiatricos y a buscar, desde Opticas lineales, la etiologia de los mismos, asumiendo la
posicion de observador externo o “etic”.

El trabajo “Estado del arte del conocimiento sobre la salud de los pueblos indigenas de
América: salud mental de los pueblos indigenas” (Restrepo y Orduz, 2006) hace un

cofanes usan 25 especies, y los pastos, 18. Cada pueblo, segin la relacién que tenga con la
naturaleza, con su cosmogonia y sus saberes, tiene usos y costumbres diferentes de su entorno.

16 Nombre que corresponde a una categorizacion imperativa europea colonialista.

17 La palabra “chaman” corresponde en realidad a la cultura de Siberia. La misma funcién, en
lengua muisca, se denominaria jeque u ojke. Hoy en dia, la comunidad se refiere a estos jeques
como “los abuelos” o “los mayores”.

26



estudio documental'®, con una metodologia de revision sistematica, epidemioldgica, que
se enfoca sobre los “problemas de salud mental™®, y en lo psiquiatrico, identifica topicos,
entidades participantes y hace recomendaciones valiosas sobre el abordaje de la
enfermedad, como la comprende el Manual diagndstico y estadistico de las enfermedades
mentales (4. ed.), producido por la Asociacion de Psiquiatria de EE.UU. (DSM-IV, por sus
siglas en inglés?). El trabajo de Restrepo y Orduz incluso alude a investigaciones en las
cuales han usado medicina tradicional indigena, pero en ningin momento tiene en cuenta
la salud mental y la perspectiva de los pueblos y etnias que fueron abordados en su
amplia revision.

La comprension intercultural requiere de un “dialogo de saberes”, es decir, de un proceso
participativo desde los autores y desde las culturas o comunidades que estan siendo
abordadas. Para ejemplificarlo, vale la pena citar la discusién dirigida por otros
investigadores de la Universidad de Antioquia con las comunidades indigenas (ClI),
consignada en el informe “Estado del arte en investigaciéon sobre la salud mental y
enfermedades transmisibles en los pueblos indigenas de América” (Hernandez, 2005,
pag. 200). Estas comunidades manifiestan:

...las investigaciones no reflejan las necesidades de las Cl, la decision de la investigacion es
externa y no propia [...] se han presentado engafios [...] han sido incompletas (algunos de
los métodos no permiten abarcar una vision global de los problemas de salud o no tienen un
adecuado marco contextual...), [...] la informacién de estas investigaciones es incompleta y
poco representativa dada la divisién de opiniones que se generan entre la Cl frente a las
investigaciones...

En sentido amplio, la interculturalidad requiere el respeto por las diferencias culturales, la
participacién activa respetuosa de las comunidades abordadas, la construccion de
mecanismos que integren esas diferencias, y particularmente, en el campo de la salud,
incorporar las cosmovisiones de los pueblos y/o etnias y los “saberes, practicas y medios
tradicionales, alternativos y complementarios para la recuperacion de la salud en el
ambito global™ (Ley estatutaria 209 de 2013).

Se puede hablar de interculturalidad en el plano interpersonal, grupal y estructural
(institucional). La integridad de esa condicién se evidenciara cuando “lleguemos a ser
iguales sin dejar de ser distintos” (Albg, 2004); se trata de una relacion y de una actitud de
personas y grupos de una cultura en referencia a elementos de otra.

La interculturalidad en la salud, para el caso de los indigenas, se refiere a los derechos,
las comprensiones y epistemologias, a la incorporacion de la perspectiva indigena (su ley
de origen, su concepto de territorio) en el manejo de sus propias necesidades, al respeto
de sus préacticas comunitarias (bromatologia, medicina tradicional, muasica, danza y
narrativas) y, a nivel practico —al interior del Sistema General de Seguridad Social en
Salud-, a una “politica de salud indigena y servicios interculturales” que incluya la
conformacion de empresas promotoras de salud indigenas e instituciones prestadoras de
salud indigenas. En este sentido se deben reconocer las experiencias de la empresa
promotora de salud Dusakawi (en el afio 2000) y de la Institucion Prestadora de Salud

18 Estos autores, investigadores de la Universidad de Antioquia, revisan 401 fuentes en informacion
indexada en inglés, espafiol y portugués, entre los afios 1995 y 2005.

19 Directamente entiende enfermedad mental por salud mental.

20 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, Fourth Edition (DSM.1V).

2! Informe de conciliacion al proyecto de Ley estatutaria 209 de 2013 Senado, 267 de 2013
Camara, articulo 6, “Elementos y principio del derecho fundamental a la salud”.
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Indigena Gonawindua Tayrona, independientemente de que ellas no hayan logrado tener
sostenibilidad financiera con el paso del tiempo (PNUD, 2011).

La comprension intercultural de la salud y de la salud mental debe tener puntos de
encuentro entre la perspectiva de los investigadores y los contextos estudiados, debe ser
participativa, debe incluir las cosmogonias, las epistemologias y las practicas de los
grupos étnicos, debe ser propositiva para lo sano y lo que requiere sanacion y, por encima
de todo, debe respetar las diferencias.

2.1.3 Los conceptos de salud, salud mental e
interculturalidad

En la historia se pueden reconocer diferentes paradigmas que ofrecen, segun las
circunstancias de cada contexto, respuestas a necesidades de salud. Podria hacerse una
division clasica entre Oriente y Occidente, teniendo en cuenta que esta obedece a un tipo
de historiadores?? que denomina “Occidente” a la tradicion europea (la cual se reclama a
su vez heredera de Grecia y Roma) y que denomina “Oriente” a todo lo que no
corresponde a dicho modelo. Cabe hacer otro tipo de division, en la cual se mire de
manera independiente el desarrollo de China, India®, los pueblos arabes y las culturas
amerindias, sabiendo que en ella quedan por fuera muchas otras culturas, con sus
saberes, como las desarrolladas en Africa y en Oceania, que en el devenir de la historia
oficial hegemonica no fueron consideradas.

Al centrarnos propiamente en lo que se denomina Occidente, hacia el siglo XVII, la
epistemologia recibe una fuerte influencia del paradigma cartesiano, con su division
mente-cuerpo, lo cual determinara otras divisiones en lo sucesivo:

Sujeto - Objeto

Alma - Cuerpo
Espiritu - Materia
Calidad - Cantidad
Finalidad — Causalidad
Sentimiento - Razoén
Libertad - Determinismo
Existencia — Esencia

Desde ese momento se hizo mas grande la brecha entre el cuerpo y la mente, al punto en
gue hoy en dia es necesario hacer un gran esfuerzo para poder integrar uno y otra,
cuando —en la realidad de las personas, de las familias y de las comunidades— se
encuentran actuando en conjunto, como un todo.

22 Tal division corresponde a la version de la historia eurocéntrica y egocéntrica, impregnada de un
fuerte componente colonialista en su interpretacion de la realidad.

23 En el mundo oriental, originariamente no hay division entre mente y cuerpo. Para la medicina
tradicional china (Padilla, 1999) y para la ayurvédica, la salud depende de un equilibrio con los
elementos internos y externos césmicos en conjunto, en un paradigma de comprension vitalista-
energético particular diferente para ambas concepciones.
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Los paradigmas que sostenian la medicina sufrieron cambios en el tiempo, pero
definitivamente la influencia de la teoria de los gérmenes y el positivismo (con su
metodologia empirico-analitica) influyeron ampliamente en la manera de conceptualizar la
naturaleza y el ser humano en Occidente. Este paradigma, fuertemente centrado en lo
cuantitativo, hizo una distinciébn entre las ciencias duras y las blandas, segun estas
pudieran ser reducidas a los modelos matematicos; a partir de John Stuart Mill se estimul6
a los cientificos sociales a acercarse en sus modelos a estas ciencias cuantitativas
(Denzin & Lyncoln, 2006).

FUNDAMENTOS EPISTEMOLOGICOS

Fundamentos del modelo biomédico de la salud. A esta forma de observar la realidad

se la puede denominar como planteamiento del discurso desde el observador externo

(Andrade, 2003). Este solo se basa en las dos primeras causas de Aristételes para

explicar los fenémenos?*, y estructura un modelo cuyos supuestos principales son los

siguientes:

= La existencia de un nivel fundamental de descripcion.

= La naturaleza (para el caso la salud) tiene una descomponibilidad, que son las leyes
fisicas (por tanto, esos son sus principios explicativos de la salud), las cuales son
eternas e inmutables.

= Todo es mensurable y cuantificable (segun este planteamiento, si algo no es medible
no existe).

= Tiene ausencia de propésitos o finalidades intrinsecas en la materia (a tal punto, que
un criterio de cientificidad fue excluir esa causa final aristotélica de su epistemologia).

Se constituye asi un modelo mecanicista que tiene como autores fundamentales a Bacon,
Descartes y Newton (Morales, 2012). EI mecanicismo conceptu6 el mundo y explicé los
fendmenos basandose en la descomponibilidad de la materia. Los componentes que
explicarian la realidad varian en su denominacién segun el autor que los enuncie: seres,
segun Laplace; objetos, segun Descartes, 0 corpusculos, segin Newton. Esto
corresponderia a la primera causa o causa material desde el esquema de Aristételes. De
otra parte, estarian las fuerzas que mueven esos objetos, la segunda causa o causa
eficiente para Aristételes.

Asi se reduciria la realidad, y de esta forma, la explicacion de la salud, a un componente
material macroscépico y/o microscépico y a las fuerzas fisicas que lo mueven
exclusivamente (materia y energia), y el esquema se plantea asi en una dualidad
permanente. Desde este planteamiento, la vida misma es entendida como proceso
mecanico, determinado por leyes universales y susceptible, en su explicaciéon, a ser
completamente reducido a niveles matematicos.

En concordancia con Laplace, se consideré que el mundo (para el caso la salud) era
totalmente cognoscible:

Un ser inteligente que en un instante dado conociera todas las fuerzas que animan la
naturaleza y las posiciones de los seres que la forman, y que fuera lo suficientemente
inmenso para poder analizar dichos datos, podria condensar en una Unica férmula el

24 Segun la divisién hecha por Aristoteles (384-322 a.C.), las causas para explicar los fendbmenos
se pueden clasificar asi: (1) Material, aquello que compone el objeto. (2) Eficiente, las fuerzas o
energias que lo mueven. (3) Formal, el plan de la organizacion o la estructura. (4) Final, el motivo o
razén que hizo que una estructura emergiera.
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movimiento de los objetos mas grandes del universo y el de los atomos mas ligeros: nada
seria incierto para dicho ser, tanto el futuro como el pasado estarian presentes ante sus
0j0s.25 (Laplace, citado por Andrade, 2003).

Solo eran necesarias herramientas que permitieran sumar este saber para darle
organizacion, y se otorg6 a la matematica la funcion de reducir las imprecisiones, dandole
cabida a la estadistica como herramienta principal para reducir la incertidumbre de la
variabilidad. De esta manera, para finales del siglo XIX y principios del XX, la fisica se
considero la rectora del conocimiento y la vanguardia del determinismo. Esta direccion
rectora hizo crisis cuando la fisica cuantica encontrd finalmente que la posicién del
observador alteraba la lectura, pretendidamente “objetiva” respecto de lo observado, y
gue el aparato teérico que se consideraba infalible?® tenia grandes incertidumbres que no
lograban ser resueltas desde su propia epistemologia y metodologia (Capra, 2007).

Asi, desde el punto de vista epistemoldgico, la “explicacién del mundo” se fue haciendo
mas incierta. Es decir, este determinismo mecanicista, al tratar de llegar hasta sus ultimas
consecuencias de composicion de la materia, se encontré con el indeterminismo, y sus
principios fundamentales —basados en la fisica hewtoniana reduccionista y la matematica—
quedaron sin piso.

Desde el criterio mecanicista, la ciencia ha realizado una observacién que puede llamarse
externa, en la que el sujeto es un observador externo, la descripcién la hace de manera
completa, acabada, y entiende el mundo y opera desde una escala macro. En cuanto a la
jerarquia observacional, el observador se encuentra en el nivel inmediatamente superior
al descrito y la finalidad de la descripcion es hacer predicciones deterministas. En cuanto
a las leyes naturales, tiene formulaciones a priori sobre las mismas; su perspectiva
tradicional es mecanicista y la metafora cognitiva es “el demonio de Laplace” (Andrade,
2003).

En el campo de la salud, la aplicaciébn del criterio mecanicista da lugar al modelo
biomédico hegemodnico; y su racionalidad médica corresponde a un concepto
trascendentalista?’ (Amaral de Sousa & Luz, 2009) en el cual el hombre esta fuera del
mundo, y cada vez mas busca ubicarse cognitiva, corporal, emocional y
epistemoldgicamente de manera externa ante los diferentes fenémenos (y para el caso
que nos ocupa, externo a la salud y a la enfermedad, “como un objeto extrafio”). Esta
concepcion lleva implicita la “utopia del desarrollo”?®, que promete resolver, a nivel global

25 A este pretendido ser inteligente algunos autores le han llamado “el demonio de Laplace”.

26 Vale la pena, en contraposicién con esto, citar la frase de Albert Einstein respecto a su propia
posicion con el uso de la matematica como una herramienta reduccionista “...en lo que las leyes
matemaéticas se refieren a la realidad, no son ciertas; y en lo que son ciertas, no se refieren a la
realidad...” (citado por Capra, 2007, pag. 61).

27 Se denomina asi a la posicion que se relaciona con la Teodicea Judeo Cristiana, considerando
que el observador esta fuera y por encima de la naturaleza, por oposiciéon a la inmanente que
considera que el observador es parte del fenémeno.

28 Se la ha denominado utopia del desarrollo porque consideraba que, en una linea del progreso,
las naciones centro-europeas estaban en la clispide del desarrollo y representaban el punto mas
alto de la civilizacion, a diferencia de los pueblos que ellas consideraban “barbaros” (incluidas las
colonias). Esta légica era la justificacion que empleaban aquellas para invadir a estos, someterlos a
su servicio y ponerlos asi en “el camino de la civilizacién” (esta es otra dicotomia: civilizacién-
barbarie).
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y particular, la totalidad de las demandas de la poblacion, y en el campo de la salud,
aliviar el sufrimiento de la humanidad e incluso los problemas de la salud diaria que no
llegan a ser fatales (Amaral de Sousa & Luz, 2009).

A tal paradigma, que hace tan tajante division dicotdmica, se le critica porque su enfoque
es descontextualizado, tiene poca aplicabilidad en el campo de lo social, cae en
generalizaciones ingenuas, hace exclusiones entre el significado y el proposito de las
investigaciones, y crea gran distancia entre la teoria y la vision de los individuos, grupos
sociales o culturas: ademas, porque esta centrado culturalmente en el referente centro-
europeo y no define con claridad el concepto de salud, menos aun, el de salud mental.

El fundamento vitalista de la salud. Una perspectiva diferente a la caracteristica desde

el observador externo es la posicibn como observador interno; asi, no solo se tratan de

considerar las dos primeras causas aristotélicas, sino las cuatro. Dicho planteamiento se

puede llamar vitalista, y parte de las siguientes consideraciones:

= Hay propiedades que emergen de las situaciones o de los fenémenos cuando se
encuentran funcionando en conjunto, es decir, el todo es diferente a la suma de las
partes y los sistemas no se pueden descomponer.

= Es necesario tener cautela con las leyes de caracter universal, ya que “el orden de la
naturaleza es producto de una reconstruccion racional”’, una actitud social de
construccion y elaboracién a partir de hipotesis y modelos (Andrade, 2003).

= Por otro lado, se considera que existe una dimension cualitativa irreducible a lo
cuantitativo, en la cual existen propésitos y finalidades en la naturaleza viviente.

Aungue no se lo ha asociado clasicamente a esta epistemologia, Blas Pascal (1623-
1662), filosofo y matematico contemporaneo, y contradictor de Descartes, planted
conceptos compatibles con esta visibn, como los siguientes: las verdades son
circunscritas a las regiones en las cuales la experiencia fue producida; la naturaleza no
obedece leyes universales; y las relaciones con los objetos no son naturales, son
construidas (Almeida-Filho & Coutinho, 2007). Tales afirmaciones no recibieron suficiente
atencion ni desarrollo en su época.

En Occidente, este vitalismo tuvo un protodesarrollo en la filosofia de Heraclito, quien
consider6 que el mundo se encontraba en continuo cambio, en un eterno devenir nacido
de la interaccién dinamica y ciclica de los opuestos (Capra, 2007). Sin embargo, esta idea
no tuvo mayor desarrollo en Grecia. Mucho tiempo después, fue retomada en Europa: se
asenté en la filosofia romantica alemana del siglo XVIIl y en Francia, con Diderot, y
posteriormente con Lamarck. Este Ultimo consider6 que la caracteristica propia de la vida
es la organizacion y que estar organizado tiene un sustrato minimo de impulso que se
puede llamar principio vital (Andrade, 2003).

Dicha perspectiva vitalista alude a las causas formal y final (principio vital que organiza)
que —en conjunto con la materia— forman la vida. La materia adquiere forma, “los
organismos son totalidades autbnomas capaces de auto-organizarse en sus fluidos
organicos” (ibid.). Estas dos causalidades en conjunto constituyen la “entelequia” definida
por Aristoteles, es decir, que tiene un fin intrinseco en si misma (Andrade, comunicacion
personal, 2014).
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La vision que puede llamarse internalista (Andrade, 2003), para diferenciarla de la

perspectiva que considera los objetos desde el observador externo??, obedece a otros

principios y plantea las siguientes consideraciones:

= El papel del sujeto es el de observador interno participante.

= Las descripciones se consideran siempre incompletas y en curso.

= La escala con que evalla las observaciones es de tipo micro, es decir, tiene validez
solo para el contexto en el cual se esta realizando la observacion.

En cuanto a la jerarquia observacional, el observador interno se encuentra a la misma
escala 0 nivel jerarquico que €l esta describiendo, teniendo en cuenta ademas la
incertidumbre local.

En cuanto a las leyes universales, la perspectiva internalista hace formulaciones a
posteriori, su perspectiva tradicional es el vitalismo y la metafora cognitiva que utiliza es la
de “los demonios de Maxwell”*° (Andrade, 2003).

Vale la pena aclarar que la restriccion al azar (los demonios de Maxwell), en los sistemas
vivientes, se refiere a la comunicacién, al didlogo entre los individuos o los componentes
de un sistema, donde la informacién es un componente mas dentro de la misma realidad.
Es decir, se desarrollan sistemas que se modifican entre si, como en relacién con los
otros, con alternativas insospechadas y redes de informacién, que avanzan asi hacia un
universo cada vez mas incierto.3!

En un desarrollo de esta posicién epistémica, la medicina llamada homeopatica, originada
hace mas de doscientos afios en la actual Alemania, utiliza el concepto vitalista, de
“energia vital”. En ella se ve la salud como un equilibrio, sin distinguir entre mental y fisico
necesariamente; en este equilibrio, la energia vital “mantiene todas las partes del
organismo en una admirable y armoniosa actividad vital’; “cuando una persona se
enferma, esta energia vital [...] es la que primeramente esta desarreglada”; “solamente la
ruptura del equilibrio de la energia vital afectada [...] es la que produce las enfermedades”
(extractos de los paragrafos 9, 10 y 11 de Organon de Hahnemann). Segin este modelo,
la salud es un equilibrio y la enfermedad se produce por la pérdida de este, y no al

contrario®? (Vijnovsky, 1983).

29 La visién desde el observador externo que ha caracterizado los modelos fiscalistas, materialistas
y mecanicistas, de los cuales se valié la medicina hegemadnica durante el siglo XX, se caracteriza
por pretender la posicion del observador en el nivel inmediatamente superior al descrito, con
predicciones deterministas y establecimiento de leyes formales a priori.

%0 Por los “demonios de Maxwell” (1871) se entiende una caracteristica intrinseca de un sistema
determinado, en el cual el comportamiento de sus elementos siguen un curso completamente
diferente al esperado por las leyes a priori. Concretamente, en el caso de la termodinamica, se
refiere a la concentracion aparentemente caprichosa de las moléculas de los gases en dos
compartimientos completamente diferentes, aunque estén abiertos entre si, en lugar de realizarse
el proceso de difusién simple, lo cual biolégicamente estd mediado por mecanismos enzimaticos, y
al nivel de los sistemas macro, por los procesos de informacion, por poner dos ejemplos sencillos.
Es una restriccién al azar, una bifurcaciéon o un “capricho del demonio” (a lo cual debe su nombre).
31 En esta perspectiva, la informacioén y su interaccion “mutua” con la estructura de los fenémenos y
con el observador mismo transforma la causalidad final; es decir, tiene entelequia o potencialidad
de transformacion en si misma.

32 En consecuencia, lo que llamamos enfermedad —por ejemplo, la esquizofrenia— no dafia la
energia vital; mas bien, el desequilibrio de la energia vital causaria la esquizofrenia.
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Los principios vitalistas fundamentan a otros sistemas médicos complejos, como la
medicina china (Padilla, 1999) y la ayurveda (Nalin, 2005), entre otros, pero esto se sale
de los alcances del presente trabajo.

Fundamentos para una integracion holistica en salud. No podriamos decir que una
sola de estas visiones (desde el observador externo o desde el interno) prevalece sobre la
otra. Mas bien, segun el objeto que se esté observando, puede haber ventajas en la
epistemologia y en la metodologia utilizada. Esta vision “holistica” consideraria las cuatro
causas aristotélicas (material, eficiente, formal y final), y, de esa manera, acercaria al
observador, desde una vision occidental, a lo que podriamos llamar una ciencia de la
complejidad (Euguenio Andrade, comunicacion personal, octubre de 2014).

Se trata de una visién integrativa que intenta reconstruir el todo y de unir distinguiendo, en
la cual se tenga en cuenta lo interno y lo externo. Segun esta vision, la “in-formacion” se
considera un elemento fundamental para dar forma a la materia. En ella, lo interno de la
organizacion se traduce como informacion y ésta se organiza en una sintaxis (orden de la
misma), una semantica (adquiriendo sentido y significado) y una pragméatica (un
lenguaje®® practico que corresponda a las necesidades de los organismos, en este caso a
la salud), en la cual tenga utilidad en el conjunto de la salud de las personas, las familias y
las comunidades.

Conceptos de salud y salud mental en diferentes contextos. El concepto vigente
hasta de 1940 solo se referia a la salud como ausencia de enfermedad. En ese afio, la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) redefinio la salud como el “estado de completo
bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de enfermedad” (Blanco &
Maya, 2007). Este concepto, aunque todavia es incompleto, marcé un hito, pues pretendio
integrar diferentes contextos en los que se desarrolla el ser humano. Otras definiciones
posteriores, como la de Henrick Blum (1971), se centraron en la “capacidad”3* y
plantearon el comportamiento, la herencia, el ambiente y los servicios de salud como
factores determinantes:

[Salud es la] capacidad del organismo para mantener un balance apropiado para su edad y
necesidades sociales, en las cuales este razonablemente libre de notoria insatisfaccion,
incomodidad, enfermedad o incapacidad y comportarse en una forma que promueva la
sobrevivencia de la especie, asi como la realizacion y gozo del individuo.

Esta perspectiva establece que la salud es un proceso, y no un estado, una realidad
cambiante, mas alla del aspecto puramente biolégico (Blanco & Maya, 2007).

Tales son definiciones més amplias, que integran el individuo consigo mismo, con sus
vinculos sociales, con su tiempo, e inclusive con su naturaleza bioldgica; se las critica por
no utilizar los conceptos de los determinantes sociales, es decir, porque pasan por alto
gue las sociedades mismas imponen condiciones de clase, género o etnia que estructuran
o determinan la situacion de salud de un individuo y de la misma sociedad.

33 Para la presente tesis, la musica y la musicoterapia, al interior de una comunidad, son lenguajes
corporo-sonoro-musicales.

34 Se critica que, al centrar el concepto en la capacidad, se crea una condicién de discapacidad a
quien no la posee y de capacitadores a quienes la brindan. Seria diferente el concepto si, en lugar
de capacidad, se utilizase el concepto de potencialidad; es decir, si desde la concepcion
aristotélica de la causalidad formal y final, se plantea que esta dentro del mismo sistema la
posibilidad de generar soluciones de acuerdo con sus situaciones y contextos.
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En el proceso de las definiciones, el concepto de salud publica también ha tenido aportes
importantes desde 1990. En cuanto a su conceptualizacion y construccibnh como campo
del saber, autores M. Terrys (Blanco & Maya, 2007) y J. Frenk (Frenk, 1992) proponen
incluir, en el concepto de salud publica, el nivel poblacional y el hecho de constituirse
como punto de encuentro de diversos saberes3®, con sus respectivos universos de
aplicacion, objetos de analisis y bases cientificas.

La salud publica se conforma asi en la visualizacion de los diversos niveles que la
constituyen, las complejas relaciones sociales organizadas en las que se desarrolla y el
proceso continuo de produccion, reproduccion y utilizacién del conocimiento, como
componentes fundamentales de su ambito (Gonzalez,2009).

Al continuar con el desarrollo del concepto salud mental, Canada construyd uno que fue
apropiado por la OMS, el cual se puede tomar como definicion:

...la capacidad del individuo, el grupo o el ambiente para interactuar el uno con el otro, de
manera tal que promueva el bienestar subjetivo, el uso 6ptimo y el desarrollo de las
habilidades mentales (cognoscitiva, afectiva y relacional) y el logro de metas individuales y
colectivas congruentes con la justicia y el mantenimiento y preservacion de condiciones
fundamentales de equidad y su correspondencia con el bienestar subjetivo, la autoeficacia,
la autonomia, la competencia, la independencia intergeneracional, entre otros, desde una
perspectiva transcultural. (WHO, 2001).

Esta definicién es un gran avance respecto de la busqueda de integralidad. Sin embargo,
puede criticarse en la medida en que estd expuesta en términos de capacidad, es dificil
de aplicar en todos los ambitos del planeta y desconoce los determinantes sociales que
influyen en las condiciones de salud de una persona. Sin embargo, ofrece la ventaja de
abarcar desde el nivel individual hasta el nivel colectivo, por lo que puede ser utilizada en
el campo de salud publica e incluir el concepto de las culturas y las interacciones entre
ellas (transcultural).

Hasta este punto se puede decir que se han construido unos paradigmas y conceptos que
tienen continuidad entre la salud-enfermedad, individual-colectiva, e implicaciones en la
salud mental que han justificado acciones individuales y politicas en la salud publica para
el denominado el mundo occidental.3®

Desde otro ambito se plantea una posicién diferente sobre el significado de la salud desde
el construccionismo-constructivismo. Este considera que el énfasis del concepto de salud
mental se debe realizar sobre los juegos interpersonales entre los seres humanos, las
familias y las instituciones (Tisminetzky, 1997), al interior de un sistema o0 contexto

35 La salud es un punto de encuentro donde confluyen lo social, lo individual, lo biolégico, asi como
la politica social y econdmica, todo ello, en beneficio de la realizacion personal y colectiva.

%6 En el campo académico se ha planteado otro concepto complementario, que puede ofrecer
nuevas perspectivas con mayor aplicacion a diferentes latitudes e inclusive referentes étnicos: es el
de “calidad de vida”, entendida como “la percepcién del individuo en su posicién en la vida, en el
contexto de la cultura y sistema de valores en los que vive y se relaciona con sus objetivos,
expectativas, estandares y preocupaciones”. Este “es un concepto amplio que incorpora, de forma
compleja, la salud fisica de la persona, el estado psicologico, el nivel de independencia, las
relaciones sociales, el ambiente y las creencias personales” (Lucas-Carrasco , 1998).
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observado en particular. Entonces, se puede decir que la salud mental es un proceso en
el cual se desarrolla identidad y significado en un universo de relaciones.?’

En esta perspectiva se reconoce la limitacion del observador por sus practicas
interpretativas y “el campo de investigacion deja de ser el mundo interior o la vida psiquica
y se convierte en la forma en que construimos nuestras realidades” (Alvarado & Garrido,
2004). Aunque dificilmente el constructivismo-construccionismo haria una definicion
taxativa de la salud mental, se infiere que esta es un proceso que se da en la interrelacion
de diferentes niveles de instancias hacia la construccion de significado en el contexto del
discurso cooperativo (McNamee & Gergen, 1996).

Esta definicibn se hace mas compleja al reconocer niveles sociales en relacion reciproca
(Bronfenbrenner, 1987). De esta forma, permite definir los conceptos de sistemas sociales
a diferentes niveles (nimo, micro, meso, macro, exo y crono), en lo que se podria llamar
un modelo sistémico de salud y de salud mental. Este incluye multiples elementos en
cada nivel y la posibilidad de que se influyan mutuamente. En dicho esquema, el
nimosistema es el individuo; el microsistema, la familia; el meso sistema, la comunidad; y
el macro sistema, la sociedad.®

La influencia de esta perspectiva se va a reflejar en varios campos y, en nuestro contexto
particular, se hizo en la politica de salud mental para Bogota, en la que se encuentra
aunada a un enfoque de derechos.

A nivel de la ciudad de Bogota, en un proceso participativo, la Secretaria Distrital de Salud
construyo una definicién coherente con su politica de salud mental, buscando responder a
las necesidades y a los vacios institucionales de acuerdo con su funcion. Su
planteamiento sobre salud mental es el siguiente:

...la capacidad de las personas y de los grupos para interactuar entre si y con el medio
ambiente; un modo de promover el bienestar subjetivo, el desarrollo y el uso 6ptimo de las
potencialidades psicolégicas, ya sean cognitivas, afectivas o relacionales. Asi mismo, el
logro de metas individuales y colectivas, en concordancia con la justicia y el bien comun.

La salud entendida de manera positiva propende entonces por que las personas se
encuentren bien donde viven, accedan a los servicios que necesitan y se desempefien en
las actividades que prefieran, y en consecuencia, alcancen el desarrollo pleno de su
autonomia y dignidad.

Considerar la salud en sentido positivo, como la realizacién cotidiana del proyecto vital de
los sujetos, implica una construccién intencional e intencionada, es decir, politica, colectiva,
ciudadana, y posible solo con la participacion de toda la sociedad incluyendo al Estado.
(Secretaria Distrital de Salud, 2006).3°

Esta propuesta tiene numerosos avances, en el sentido de que responde a los
interrogantes planteados, hace un posicionamiento politico y de derechos, y es aplicable a
diferentes contextos, en especial, al campo de la salud publica. Sin embargo, puede verse
que aun plantea la salud como “capacidad”. Este proceso tedrico fue un gran avance para

37 Desde una perspectiva sistémica se habla de multiverso en lugar de universo.

38 El exosistema se refiere a un subsistema que se encuentra en la zona del macrosistema y que
puede tener influencia sobre la zona del mesosistema; de igual manera, crono se refiere al tiempo.
No se incluyeron en el presente texto en aras de la brevedad y claridad.

39 El subrayado en cursivas es mio: busca enfatizar sobre los elementos nuevos que presenta esta
definicién respecto de la definicién canadiense.
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el Distrito Capital y para Colombia, sin contar con que también se construy6 toda una
politica coherente y articulada para la implementacién del mismo.

Entre 2007 y 2009, la Asociacion Colombiana de Psiquiatria (ACP) construye una
propuesta de politica de salud mental, por solicitud del Ministerio de la Proteccion Social,
y plantea una definicion abarcadora que toma en cuenta el desarrollo de la anterior:

Para esta politica, la salud mental representa un bien colectivo e individual de naturaleza
simbdlica, emocional y relacional, y por tanto, un deseable social e individual que contribuye
al desarrollo humano y social, que genera capital social, cultural, simbdlico y econémico
(capital global) y que hace posible el reconocimiento, la garantia, el ejercicio y la restitucién
de los derechos.

La salud mental es una construccion dindamica y multidimensional, determinada y
determinante; es, a la vez, fin, medio y producto: un fin, en cuanto bien con el que se cuenta;
un medio para el desarrollo individual y colectivo, el incremento de capitales y el ejercicio de
los derechos, y un producto de lo que ella misma ha contribuido a desarrollar, incrementar y
garantizar. (Asociacién Colombiana de Psiquiatria, 2009).4°

Esta definicion utiliza los conceptos de Pierre Bourdieu (1930-2002), quien considera el
campo como la red de relaciones objetivas entre posiciones, que incluye un capital
comun, una dindmica de lucha por apropiacién de ese capital y una jerarquia. Se genera
un espacio social creado en torno de la valoracion de hechos sociales, agentes con
distintos habitus** que compiten por los recursos (capitales) materiales y simbélicos y que
juegan en una ilusio. > El campo genera estructuras para seguir con el capital,
conceptualizado como poder (Guerra Manzo, 2010).

Desde esta concepcion se puede hablar del campo de la salud mental —como sugiere la
Asociacion Colombiana de Psiquiatria—, y del campo de una comunidad o de una
sociedad. Para el caso nos referiremos al campo de la salud mental.

Al interior del campo hay unos capitales que conforman el capital global: el capital
economico, que corresponde a la riqueza y los medios materiales; el capital social, que
corresponde a las redes sociales y duraderas de contactos en el campo, es decir, las
relaciones y vinculos sociales y de familia con sus interacciones; el capital cultural, que se
constituye por las disposiciones permanentes apropiadas en la interaccién con distintos
grupos, en gran medida producto de la educacion; y, el capital simbdlico, que se compone
de las creencias y valores compartidos. Este capital cultural, en general, se distribuye
entre las clases y entre las diferentes fracciones de clase y es transmitido; a sus
componentes se les conoce como “dones” o “aptitudes”, demanda tiempo y depende de lo
que previamente han invertido las familias en cada uno de sus miembros.

Estos capitales en general se fortalecen como bienes, unos con otros, y el sentido con
gue son usados para la definicién acufiada por la Asociaciéon Colombiana de Psiquiatria®,

40 El subrayado con cursivas es mio; nuevamente busca enfatizar en los aportes mas novedosos.

41 Habitus: es en si un principio y un sistema clasificador de los niveles sociales, la historia hecha
cuerpo y mente; ejerce control y apropiacion, implica la totalidad de actos y pensamientos, se
acerca al concepto que en otros sistemas teéricos se denomina rol.

42 llusio: es una creencia que tienen sobre las dinamicas de juego en que participan los
componentes de un campo.

43Vale la pena comentar que esta definicion fue presentada al Estado colombiano (Ministerio de
Proteccion Social), con el fin de orientar las politicas nacionales, pero —segun los funcionarios de
ese momento (2009)- los conceptos que incluia, asi como las consecuencias que de ellos se
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en el campo de la salud mental, corresponde a una interaccion mutua entre la salud
mental y la posibilidad de tener incremento o detrimento de cada uno de los capitales, o
entre ellos mutuamente, en un proceso dinamico (Molina, 2005), asi:

Incidir sobre los capitales simbodlicos, culturales y sociales apuntando, por medio del
sefialamiento, la interpretacién y modificacién de significados, lograr otras configuraciones y
formas de relacién es, por lo tanto, trabajar por la salud mental. (Asociacién Colombiana de
Psiquiatria, 2009).

Para ofrecer la conclusion y sintesis a lo dicho en los parrafos anteriores, es conveniente
aclarar que el campo de la salud mental incluye gran cantidad de componentes dindmicos
interactuantes o capitales globales (simbdlicos, culturales, sociales), que el fomento de
salud mental trasciende a una sola area profesion o actividad, que es una responsabilidad
social global y que en mayor medida pretende abordar la vision transcultutral.

Las definiciones o conceptos de salud varian segun las culturas y épocas en las cuales se
originen; de la misma manera, varian los llamados conceptos de salud mental segun los
fundamentos epistemolégicos y las necesidades de cada contexto en particular.*

PRACTICAS CULTURALES Y MUSICAS INDIGENAS

Las practicas culturales obedecen, segun los principios de cada pueblo indigena, al
legado de sus ancestros, a su origen. Su ejercicio, en el marco ritual, brinda sentido y
significado a la existencia de la comunidad y a cada persona que la conforma. Dice Hilario
Pedraza:

A cada pueblo, en la creacion, el padre le entregd una ley de origen que comprende:
principios de vida (palabra de vida), linaje (filiacion por clanes), idioma, territorio, ritual,
plantas y substancias sagradas, mitos [...]. Todo esto se mantiene y transmite de generacion
en generacion, mediante la tradicion oral de la palabra de vida. (2003, pag. 4).

La practica del ritual mantiene vivo el contacto con la ley de origen, cohesiona la cultura
de la colectividad al cosmos y da coherencia a la vida diaria. De la misma manera,

...pueblo que conserva y cumple su ley de origen es libre y fuerte cultural y espiritualmente,
porque la palabra de vida se corresponde con los pensamientos del padre, y nutre todos los
ordenes de la cultura, asi como la savia nutre la totalidad del arbol...” (ibid., pag. 5).

Las practicas culturales, entre ellas, la musica y el baile*®, son comunicaciones entre la
comunidad, y mas ampliamente, son conmemoracion, contacto y continuidad de vida con
el cosmos (Sé).

derivaban, obligaban a la participacion de otros niveles del Estado, diferentes a ese Ministerio, por
lo cual dicha propuesta de politica todavia no ha sido desarrollada.

44 En la actualidad, entre otras posiciones, existe una tendencia integrativa de los conocimientos de
Oriente y Occidente, que busca una comprension del ser humano, de la salud, de la sociedad, e
inclusive de la interculturalidad. Ello ha borrado paulatinamente los limites de las especialidades
para algunos profesionales, y ha permitido abordajes mas integrales, incluso con la participacion
de las comunidades a las cuales se dirigen estos esfuerzos. Sin embargo, la ampliacion de estos
conceptos escapa a los alcances del presente escrito.

45 En palabras del maestro Ignacio Murrillo (comunicacion personal, marzo de 2013), por una
simplificacién, los observadores “llamamos baile o danza” a un ritual cdsmico en el cual el cuerpo
se contacta directamente con principios y fuerzas que no vemos o no entendemos. Vale la pena
entender que esto no es folclore, sino ejercicio de continuidad césmica. Indigenas del Amazonas,
los uitotos, se definen como “sanearnos”, pero al blanco —para que entienda— “le decimos que es
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Las palabras que se dicen, palabra hablada, deben ir plenas de sentido y significado. En
la vida comunitaria se utilizan en diferentes practicas como “palabra de vida, palabra de
consejo, palabra de trabajo, palabra de abundancia y palabra de comunidad o de
gobierno”, y cada una tiene un poder ordenador®®; construyen su comunidad y el mundo;
dan coherencia y permiten que las actividades se puedan llevar a cabo. Aparte de la
palabra hablada, esté la palabra revelada (que viene del espiritu del padre creador); la
palabra rezada (la que sucede en los rituales de sanacion); y la palabra cantada (utilizada
en los bailes y musicas, con ritos especificos y significado césmico).

No solo la palabra tiene tales sentidos. De igual manera, el silencio intencional de la
palabra esta lleno de significado. Esto se puede encontrar en otras situaciones: en el
pueblo joti, antes descrito (Zent, 2013), segun la ley de origen, los territorios tienen
significado de acuerdo con su cosmogonia y ecogonia®’, y adquieren de manera inherente
un sonido en la palabra que solo puede ser pronunciado en ciertas épocas y condiciones,
para que césmicamente permanezca la armonia necesaria en la ecologia de su territorio
selvatico.

Isabel Aretz (1981) hace, ademas de una descripcion técnica, un analisis de la expresion
del canto “chamanico (cantos amensurales)”, aclarando que el chaman es depositario de
la cosmovision y de los mitos del grupo que se trasmiten en sus cantos. Estos se
aprenden de las comunicaciones con el mas all4, mediante el uso de yerbas entedgenas,
y se trasmiten de generacién en generacién, muchas veces en lengua secreta, lo que
tiene el poder de invocar espiritus poderosos en relacion con su canto y masica.

El significado de “chamanismo”, segun Reichel, se refiere a un “sistema coherente de
creencias y practicas religiosas que trata de organizar y explicar las interrelaciones entre
el cosmos, la naturaleza y el hombre” (Reichel, citado por Pineda, 2003).

En la formacién del chaman (sabedor o sanador) son fundamentales las plantas sagradas
entedgenas, asi como el aprendizaje de ciertas danzas y cantos, y segun la cultura, el uso
de otros simbolos como el telar*® y el poporo (ibid). El canasto representa para los
pueblos de influencia amazoénica una importante metafora de tejido social, cosmico y del
pensamiento, y es una constante referencia en sus narrativas.

Por otro lado, la musica integrada a la danza, en formas circulares, en su territorio,
mientras se cantan “canciones viejas, muy viejas, cuyo origen nadie conocia”, que solo
tienen “sentido dentro del baile” (Cassement, citadoTaussig, 2012), permite comprender
las conexiones césmicas y ancestrales de esos mensajes integrados a la musica como
practica comunitaria.

danzar y cantar”. Ignacio Murillo es un compositor profesional, profesor universitario, mamo
formado por uno de los ancianos de la Sierra Nevada, miembro por adopcion de la comunidad
muisca, asi como lider de la comunidad muisca de Raquira, en Boyaca.

46 Esto es lo que, fuera de contexto, Freud llamaria “la omnipotencia de las ideas”.

47 Para Eglee Zent, ecogonia es “entender las causas (ldeolégicas, materiales o espirituales) que
subyacen a las interacciones entre un grupo humano y su entorno abidtico y biético. Comprender
las articulaciones, funciones y dinamicas de la gente con otras entidades y sus ambientes”. Eglee
Zent es PhD en Etnobiologia, venezolana, investigadora de campo en la Amazonia.

48 Por ejemplo, el telar significa —para el kogui— tejer los hilos de su pensamiento, una labor
meditativa, que es personal y social.
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Este sentido profundo se encuentra ausente en las obras de etnologia musical y en las
recopilaciones histéricas realizadas por algunos autores en nuestro medio (como Abadia
Morales, entre otros), aun cuando no se puede desconocer el de por si valioso analisis
musicolégico y la recopilacion documental amplia que ellos han realizado (Bermudez,
1987).

El sentido de las précticas culturales y el territorio va mucho més alla de lo que observa la
cultura hegemonica. Mifiana Blasco (2008)“°, por ejemplo, relata como —para los
indigenas paeces— el material de cafias empleado en la fabricacion de flautas requiere
consulta con el médico tradicional, y si el tiempo es adecuado, se pide permiso al duefio
de la montafia (duende) y se hace un rito especial que protege a los instrumentos, al
musico y a los cultivos del “viento bravo”, ya que “la musica es flauta (kuvx), viento (weija)
robado de la montafia, domesticado con rituales, fuerza controlada al servicio de la fiesta
y de la construccion de las relaciones sociales y del territorio”.

La masica tiene un sentido ecogoénico que debe ser considerado en su conjunto. Desde
esta perspectiva, transcribir masica indigena en una partitura, sin considerar todos los
elementos que rodean el evento, es presentar un fragmento de practica cultural fuera de
contexto. Es una simplificacién que pierde todo su sentido y significado.

La musica indigena como practica cultural ha de ser considerada en la complejidad del
contexto en el cual emerge o se genera, y considerarla independiente del mismo es
perder la profundidad simbdlica de su forma y contenido.

ESTRATEGIAS CULTURALES, EL USO DE LA MUSICA
Y LA MUSICOTERAPIA EN LA SALUD PUBLICA

Historicamente, las estrategias de intervencion basadas en los referentes culturales han
estado mas cercanas a los intereses econdmicos que a la academia, y su desarrollo se ha
vinculado a los intereses del mercado. Por ejemplo, las grandes marcas comerciales
hacen estudios previos de las representaciones sociales de las conductas o valores
culturales para establecer sus pautas publicitarias con base en tales resultados. Asi
influyen con mas facilidad sobre las comunidades objetivo y logran incrementar sus
ventas.

El conocimiento de los referentes culturales es un universo particular de lenguajes con su
propio significado que une —en un mismo tejido o narrativa— la palabra, las historias, el
movimiento, las mimicas y la masica, por nombrar algunos de ellos.

La musica es una expresion cultural que hace parte del saber de una comunidad y es
transmitida por sus propios sistemas educativos. Crea espacios imaginarios, ofrece
cohesién social, abre posibilidades de subjetivacion y —a nivel del mercado— participa en
las estrategias comunicativas; pero también cumple otras funciones sociales: el goce
estético, el entretenimiento, la comunicacion, la representacion simbdlica, la respuesta
fisica, el refuerzo de conformidad a las normas sociales, a las instituciones sociales y los
ritos religiosos, contribuye a la continuidad y establecimiento de la cultura y a la
integracion de la sociedad (Alan Merrian, citado por Zapata, Goubert y Maldonado, 2005).

49 Carlos Miflana Blasco es musico, indigenista, PhD en Antropologia social, Magister en
Educacion; exdirector, del Departamento de Antropologia de la Universidad Nacional de Colombia,
y actualmente, profesor universitario.
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En las comunidades y subgrupos, se construyen con la musica y en ella narraciones que
hacen resistencia a las dinAmicas que buscan homogeneizar las expresiones culturales,
brindando alternativas con sentido y significado particulares®; es decir, con la musica se
crea un espacio narrativo de gran contenido simbdlico, que ofrece identidad desde y para
el grupo que lo construye y lo usa.

En su libro Musicking: The Meanings of Performing and Listening (1998), Chiristopher
Small da origen a un concepto vivido por quienes tienen relacion con la musica pero
todavia no acufiado: musicking, que podria traducirse como “musicar’ o “musicando”. Este
se refiere literalmente a la actividad involucrada por el acto musical o relacionada con él;
en sentido amplio, se refiere a la relaciébn del hombre con la musica en el acto o
performance, al poder que tiene esta mutua relacion para afectar las vivencias, los
sentimientos, los pensamientos, las imagenes y las interacciones, es decir, la vida de
quienes estan en su perimetro.

En este halo del “musicar” no solo estan los intérpretes, los compositores y la audiencia,
sino toda la red de relaciones en contacto con ese performance; en términos de Stige, el
“musicar” se refiere tanto a la musica como a una actividad determinada que, en su
puesta en escena, involucra a mdultiples personas, relaciones sociales y personal, asi
como a la musica como objeto (Stige, 2005).

La significaciébn de musicking (una accion que afecta), es dificil de expresar en las simples
palabras. Es mas facil de sentir sensorialmente; es como el grooving (ambiente) que
genera un ritmo musical, 0 como la descripciébn de un sabor para quien aun no lo ha
probado... Este concepto es fundamental en el desarrollo de musicoterapia como puesta
en escena en general, para entender cémo involucra al musicoterapeuta y al consultante
—sea este persona, familia o comunidad- y vivenciar en la practica su efecto.

En 2000, en su libro Aplicaciones clinicas, Benenzon define la musicoterapia en los
siguientes términos:

...una psicoterapia que utiliza el sonido, la musica, el movimiento y los instrumentos cérporo-
sonoro-musicales, para desarrollar, elaborar y reflexionar un vinculo o una relacién entre el
musicoterapéuta y el paciente o grupo de pacientes, con el objetivo de mejorar la calidad de
vida del paciente, y rehabilitarlo y recuperarlo para la sociedad. (Benenzon, 2000).

Por otro lado, para Fregtman, la musicoterapia tiene tres niveles que se manifiestan de
manera conjunta en la sesioén.

En un espacio definido por pacientes y terapeutas describimos tres niveles de manifestacion,
inscripcidn de un conflicto. Tres niveles que se expresan simultdneamente y que aislamos
arbitrariamente con el objeto de desarrollar nuestra conceptualizacion. Asi observamos:

1. Lenguaje sonoro (sonido, ruidos, entonaciones, etc.)

2. Lenguaje corporal (gestos, posturas, ademanes, tipos de movimientos, etc.)

3. Lenguaje verbal (el discurso del paciente)

50 Ejemplo de ello son los siguientes casos: la Polonesa para piano, compuesta por Federico
Chopin e interpretada a lo largo de los dos siglos durante los cuales la nacion polaca perdié su
soberania; la muasica jazz que se escuchaba en Praga como resistencia a las condiciones del
blogue comunista; y la actual muasica de fusién que mezcla caracteristicas globales con las locales
de cada comunidad y sociedad (Zapata, Goubert y Maldonado, 2005).
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El musicoterapeuta trabaja con la expresion integrada de estos tres niveles o “lenguajes”, y
rescata el papel y la importancia del cuerpo y sus sonidos en el proceso terapéutico.
(Fregtman, 1982).

La musicoterapia, en particular, es el uso de la expresién cérporo-sonoro-musical en el
ambito de las relaciones (o de la terapia) con una metodologia propia. Una definicion méas
amplia, planteada por la Federacion mundial de musicoterapia para 1996 fue la siguiente:

La musicoterapia es la utilizacién de la musica y/o sus elementos (sonido, ritmo, melodia y
armonia) por un musicoterapeuta cualificado, con un cliente o grupo, en un proceso para
facilitar y promover la comunicacion, relacion, aprendizaje, movilizacion, expresion,
organizacion y otros objetivos terapéuticos relevantes, en el sentido de resolver necesidades
fisicas, emocionales, mentales, sociales y cognitivas.

La musicoterapia tiene como objetivo desarrollar el potencial y/o restablecer las
funciones del individuo para que él/ella pueda alcanzar una mejor integracion intra y/o
interpersonal y, consecuentemente, una mejor calidad de vida, a través de prevencion,
rehabilitacion o tratamiento (Federacion Mundial de Musicoterapia, citado por Wigram,
Nygaard & Ole, 2002, pag. 30).

Ya en la sesiébn musicoterapéutica, la musica puede tener usos diferentes, sea como

analogia o como metéfora:

= Como analogia se considera que la persona o el grupo se relaciona con el contenido
musical de manera analoga, es decir, la estética es una manifestacién de su estado,
se expresa de esta forma. Un esquema clasico en el ambito de la evaluacion son los
perfiles IAP, desarrollados por Keneth Bruscia sobre este topico (Schapira, Ferrari,
Sanchez, & Mayra, 2007).

= Como metéfora, la musica, en una estructura narrativa, “revela y oculta al mismo
tiempo”, proyectando o extrayendo cualidades que le brindan sentido a la vida del
consultante, especialmente en el campo de la improvisacion; son asi la expresion o
traduccién de un pensamiento simbolizado (ibid), un mapa de la experiencia musical.

Se configura también como una representacion social musical —en el sentido de
Moscovici—, que no solo representa sino también transforma:

Un sistema de valores, de nociones y de préacticas relativas a objetos, aspectos o
dimensiones del medio social, que permite no solamente la estabilizacion del marco de vida
de los individuos y los grupos, sino que constituye también un instrumento de orientacion de
la percepcion de situaciones y de la elaboracion de respuestas. (Moscovici, citado por
Schapira, Ferrari, Sanchez & Mayra, 2007, pag. 49).

El lenguaje musical y la musicoterapia. El lenguaje de la musica es esencialmente no
verbal, aunque en su puesta en escena incluye lo verbal en su expresibn misma; sin
embargo, el lenguaje de esta es mas analdgico, en cuanto la participacion de la prosodia,
del tono, del ritmo, de la métrica, de la cadencia y del timbre del lenguaje hablado; es
decir, la voz en su globalidad, mas que el efecto de las palabras mismas, lo cual seria
solamente digital. Es un efecto comunicacional del lenguaje musical en el que participan —
como se ha expresado antes— la musica, la voz, el sonido en general, el cuerpo, el
movimiento y todos los elementos que lo acompafian.

Como comenta Lichtensztejn, “esta experiencias seran almacenadas en la memoria del
cuerpo y de la mente, y estaran alimentadas por nuevas experiencias dentro del
desarrollo bioldgico y psicoldgico individual” (Lichtensztejn, 2009, pag. 21) asi como del
colectivo.
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Esta propiedad de memoria, constituida por el conjunto “infinito” de sonidos, de energias
sonoras acusticas y de movimiento que pertenecen a una persona o grupo, y que lo
caracterizan, formando la herencia sonora desde la gestacion, nacimiento, nifiez y
desarrollo en general hasta su edad adulta, se ha denominado ISO (Benenzon, 1998).

Este ISO puede ser universal, donde estad la memoria de las energias acumuladas de
muchos milenios como especie humana®!; puede ser gestaltico, que contiene las energias
de la historia personal de cada uno, desde la concepcion hasta la edad actual; o puede
ser cultural, formado por las energias musicales a partir del nacimiento y cuando el
individuo recibe los estimulos sonoros del ambiente que lo rodea (ibid).

Ejemplos simples de ellos son el ritmo binario, como parte del ISO universal, la voz de la
madre, como parte del ISO gestéltico, y un fragmento melédico (por ejemplo, del himno
nacional) como parte del ISO cultural.

El ISO grupal se desarrolla en la medida en que un grupo de participantes tiene la accion
de “musicar” repetidamente en el tiempo y las experiencias, y va adquiriendo asi un grado
de identidad grupal o comunitaria.

Un paso fundamental en el trabajo musicoterapéutico es identificar el ISO dentro del
grupo con (en y a través) del cual se va a “musicar’, ya que este es el lenguaje musical
expedito con el cual se interactuara y se desarrollaran los elementos para el proceso en el
transcurso del tiempo, segun los métodos musicoterapéuticos que pretenda utilizar.

Métodos musicoterapéuticos. Es importante comentar que las técnicas que se

desarrollan en musicoterapia usan en diferentes grados de aplicacion los cuatro métodos

(Bruscia, 1999):

= Receptivo. El grupo o el paciente hace una escucha pasiva o guiada de un material
musical en vivo o en algun sistema de reproduccion. Son ejemplos de ello la discusiéon
de canciones, la escucha proyectiva, la escucha con imagineria, la escucha somatica,
meditativa, perceptual y contingente, su uso en la anestesia, la regresién con
canciones y la reminiscencia, entre otros.

= Re-creativo. El grupo o paciente reproduce materiales musicales conocidos
(precompuestos) con instrumentos o por medio de canciones, en producciones o
juegos musicales y/o, siendo él mismo el director, de manera guiada o autbnoma.

= |mprovisatorio. De acuerdo con una consigna referencial o no y/o de acuerdo con un
tema en una situacion determinada, espontaneamente se interpreta musica en los
instrumentos, a nivel cancién, vocal o con el cuerpo, de manera nueva y creativa.
Puede ser con medios mixtos (voz, instrumentacién, imagenes, cuerpo, movimiento) o
realizando la direccién de las improvisaciones.

= Compositivo. El grupo o paciente realiza un fragmento musical, o toma uno ya
existente; en un tiempo posterior se realizan correcciones y cambios en la estructura,
de acuerdo con unas referencias especificas (cancion, interpretacion instrumental y/o
un esquema corporal). Puede ser parodia, escritura de canciones, composicion
instrumental, actividades de notacion y collages musicales, entre otros.

51 Este ISO universal estd relacionado con la memoria ancestral y puede ser evocado por
elementos como “el ritmo binario que evoca el latido cardiaco, las sonoridades y movimientos del
agua (liqguido amniético), los sonidos de inspiracion, expiracion, la escala pentafénica con sus
intervalos de segunda y tercera... el ostinato... y el silencio”, entre otros (Benenzon, 1998).
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En las actividades y en las técnicas aplicadas a un proceso especifico, los métodos
pueden ser complementarios en su uso Yy recurrir incluso a referencias verbales,
psicodraméticas, construccidon de instrumentos sonoros 0 complementarse con otras
fuentes artisticas como el dibujo y la plastica, entre otras fuentes posibles. La estética
esta fundamentada en las necesidades de la persona, la familia o la comunidad.

La musicoterapia®? es un campo donde confluyen diversas disciplinas, como la psicologia
de la mdasica, la medicina, la neurologia, la acustica, la musica, la musicologia y las
ciencias sociales.

La musicoterapia, tanto la de aplicacion neurolégica como la de intervencion
psicoterapéutica, ha demostrado importantes aportes en el mejoramiento de la salud, con
especial énfasis sobre los procesos individuales. Los diferentes autores (Lichtensztejn,
2009) muestran la capacidad de la musicoterapia para lograr efectos en la salud de las
personas:

= Registra la conciencia de si mismo y de los otros.

= Facilita la orientacion.

= Ayuda a estimular la memoria, la expresion y la validacion emocional.

= Favorece cambios del estado de animo.

= Genera motivacion y participacion activa.

= Favorece aspectos intra e interpersonales.

= Promueve autonomia e independencia.

= Facilita flexibilidad cognitiva y emocional.

= Favorece la toma de decisiones.

= Promueve reafirmacion de la identidad.

= Brinda equilibrio entre los tratamientos.

= Promueve dignidad e integridad.

= Posibilita habilidades y dominios.

= Propicia el logro, la aceptacion y la aprobacion.

En el ambito cientifico, existen tres modalidades de musicoterapia, de acuerdo con su

campo de aplicacion:

= La musicoterapia clinica, que ha tenido el mayor desarrollo, se ubica como una
disciplina cercana al campo médico, psicolégico y psiquiatrico (Morales, 2008)> y
tiene mas trabajos®* y aplicaciones.

= La musicoterapia educativa, desarrollada especialmente, en centros educativos, para
aportar estrategias a los campos pedagdégico y social del medio escolar.

= La musicoterapia comunitaria (CoMT), que se ocupa de la intervencién en las
comunidades, al abordar sus problematicas comunitarias, sociales, politicas y de salud
(que es la implementada en el presente trabajo).

52 Algunos autores prefieren el término musipromocion (Pellizzari & Rodriguez, 2005, pag. 58) de la
salud, en lugar de musicoterapia. Este Gltimo se encuentra posicionado internacionalmente aunque
se asocie, en realidad, en algunas de sus aplicaciones, a la promociéon de la salud. En el
transcurso del trabajo se continuara utilizando la palabra musicoterapia.

53 La tesis de Maestria de este autor versa sobre el tema.

54 Existen numerosos modelos de aplicacion de musicoterapia clinica, en especial dos que buscan
contacto con el inconsciente de la persona o del grupo, y favorecen la aparicion de emergentes: la
de orientacion analitica utiliza conceptos del psicoanalisis de Jung y de Freud; y la de orientacion
humanistica usa conceptos de Maslow y Steiner (Bruscia, 1999) sobre el llamado nifio interior.
Rolando Benenzon es uno de los principales exponentes de la primera.
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La musicoterapia, al configurarse como campo de expresion de una comunidad, se
designa asi:

...una forma de conocimiento especifico, el saber del sentido comun, cuyos contenidos
manifiestan la operacion de procesos generativos y funcionales socialmente caracterizados
[...] constituyen modalidades de pensamiento practico orientados hacia la comunicacion...

Es decir —en términos de Moscovici—, es una representacion social. Para Pellizzari y

Rodriguez (2005, pag. 33) hay cinco elementos que caracterizan una representacion

social, que a su vez caracterizan la musicoterapia comunitaria:

= Siempre es la representacién de un objeto.

= Tiene el caracter de imagen y la capacidad de intercambiar lo sensible y la idea, la
percepcion y el concepto, y ademas una cualidad simbdlica, significante, constructiva,
auténoma y creativa.

= Conlleva algo social, que son las categorias del lenguaje.

= Se sustenta en un paradigma de reflexion—accién como via de analisis e intervencion
a nivel social y comunitario.

= Permite tejer lazos afectivos y de comunicacién entre seres humanos, favoreciendo la
creacion de pequefias comunidades y futuras redes de integracion.

APLICACIONES DE LA MUSICOTERAPIA A LOS ESPACIOS
COMUNITARIOS PARA LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL
Y SU APLICACION A AREAS DE LA SALUD PUBLICA

Revisadas las bases de datos® sobre la musicoterapia comunitaria y su efecto sobre la
salud mental, no se encontraron trabajos especificos que ofrezcan respuestas directas a
la pegunta de esta investigacién. Sin embargo, hay desarrollos tedricos y practicos que
presentan un grado de acercamiento.

Keneth Aigen realiza dos meta-andlisis®® de los articulos y capitulos de libro (2008a, pag.
35) y de los trabajos doctorales (2008b, pag. 35) sobre la musicoterapia en general,
utilizando como base documental todos los documentos oficiales publicados en habla
inglesa hasta ese afio.

En los primeros trabajos analizados por Aigen se observa que los temas de investigacion
se refieren a topicos diferentes de la musicoterapia comunitaria; trabajan principalmente
sobre temas psicoldgicos o psiquiatricos (25%) de caracter individualista, no comunitario;
y en su desarrollo utilizan principalmente los métodos de investigacion basados en teoria
fundamentada, investigacion naturalistica y fenomenoldgica. En la opinién de ese autor
tienen limitaciones metodoldgicas y epistemoldgicas desde la perspectiva en la cual se
posicionan (por ejemplo, no hacen uso de los procedimientos de triangulacion). Ademas,
no hay informacion sobre la aplicacion de la musicoterapia a la salud publica, como en la

5 Se realiz6 una busqueda sistematica con las palabras “musicoterapia comunitaria”, “salud
mental”, “salud publica” e “indigenas” en las bases de Sciencedirect, Jstore y en Google
académico, y se encontraron 302, 520 y 26800 fuentes, respectivamente, la mayoria, sobre el
tratamiento de trastornos mentales, cinco ensayos sobre el tema, tres libros que ya estaban
incluidos en bibliografia y los tres articulos que se desarrollan en este escrito.

56 Desde el punto de vista metodolégico deberian llamarse apropiadamente meta-sintesis, ya que
los meta-analisis se refieren mas a estudios de tipo cuantitativo (Do Prado, De Sousa & Carraro,
2008).
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promocién de la salud, el refuerzo de conductas saludables, o como parte de los
programas de salud que llevan a cabo los estados.

Por otra parte, los trabajos analizados en segundo lugar se acercan mas a procedimientos
particulares del campo de la musicoterapia como aplicacion técnica (por ejemplo, se
refieren al assesment®’, al tratamiento y a la evolucién); no hay, en los escritos
considerados, trabajos sobre musicoterapia comunitaria. Estas investigaciones tienen,
segun Aigen, un mejor soporte epistemolégico (en 42% de los casos) y hacen
combinacién de metodologias (multimetodologia), pero no responden tampoco a la
orientacion sobre la musicoterapia comunitaria o a su aplicacion a la salud publica.

Una tesis doctoral de particular importancia, aunque no fue incluida en el meta-analisis
descrito (Aigen, 2008b, 35), es la de Brynjulf Stige, publicada en 2003. En ella se hace
una revision histérica y de los fundamentos epistémicos y practicos de la musicoterapia
comunitaria.

El trabajo desarrollado por Shin Nakagawa y Koichi Suwa (2010), de la Universidad de la
Ciudad de Osaka, hace aportes conceptuales y sociales al desarrollo de la intervencién, al
explorar dos casos de desastre (el terremoto en Kobe, Japon, en 1995, y el de Yogyakarta
Mid-Java, en 2006), y con el método de participacion practica propone la recuperacion
cultural, la inclusion social, y el desarrollo de habilidades y herramientas de comunicacion
y de expresion. En otras palabras, impulsa una estrategia de apoyo para la recuperacion
por medio de la cultura, cuyo objeto no es la cultura misma, sino la comunidad como un
todo, y la impacta a largo plazo. El trabajo de estos autores japoneses también describe
los esfuerzos integrados para la recuperacion cultural. Sin embargo, carece del nivel de
sistematizacion que permita resolver el interrogante sobre el papel de la musicoterapia en
la promocién de la salud o en la salud publica.

Igual que en el trabajo de Nakagawa y Suwa, se han planteado otros desarrollos a nivel
tedrico, desde diferentes perspectivas, de lo que probablemente sucede en el contexto
comunitario a partir de las intervenciones con musicoterapia. Por ejemplo, el
fortalecimiento de las representaciones sociales (Pellizzari y Rodriguez, 2005), del capital
cultural (Procter, 2004) o la promocién del bienestar social en, por medio y con la
comunidad (Stige, 2004). Aun asi, no hay una correlacion tedrica, sistematizada y
documentada, sino percepciones de los propios interventores, sin que esto signifique
desconocer sus aportes en el avance del camino del conocimiento.

También hay experiencias de intervencion en comunidades, con diferentes tipos de arte-
terapia, realizadas de manera aislada, que carecen de la suficiente sistematizacion, de la
suficiente continuidad en el tiempo o de documentacion y produccion del conocimiento
asociados a los fenébmenos que alli se han movilizado.

Es necesario desarrollar conocimiento especifico en este nivel con metodologias que
faciliten la escucha de cada uno de los actores que participan en el proceso
(musicoterapeutas, miembros de la comunidad e investigadores), asi como el dialogo
entre ellos, en el camino de la construccion del conocimiento en este ambito.

57 Es un término particularmente utilizado en musicoterapia, que se refiere a la evaluacion integral
del caso tratado desde esta disciplina y a la orientacion que se seguiria al respecto.

45



2.1.4 Procesos de hibridacion, colonizacion y reetnizacion

La colonizacion europea, especialmente en los siglos XVI-XVII, trajo consigo un modelo
gue se hizo hegemdnico en cuanto a la valoracién de las personas, los saberes y las
culturas. Dicho modelo estuvo centrado inicialmente en lo econémico (durante la llamada
Modernidad), y luego en lo cultural (mas recientemente, durante la Illamada
Postmodernidad). En este esquema, el hombre blanco es el centro de la historia, sus
patrones y valores son europeos (étnicamente esta centrado en ellos) y su modelo
epistemoldgico corresponde a un observador trascendente al objeto®®; y este objeto, a su
vez, se fragmenta en diferentes partes (la realidad se reduce a un nivel mecénico), para
ser analizado, andlisis que soporta en una racionalidad numérica (Méndez Reyes,
2013).%°

En la elaboracibn de este esquema, posterior a la fragmentacion y al analisis, se
considera un gran logro el retorno al ser “humanista” como medida de la realidad.

El modelo colonialista de entendimiento de la realidad describe el mundo desde una
posicion privilegiada (“hybris de punto cero”)® que no es cuestionable (ibid) y opera como
un narrador omnisciente. Su légica se fundamenta en Aristételes, en cuanto al tercero
excluido, pero excluye en su estructura la causalidad final (también de origen aristotélico)
y es notable en sus observaciones, conocimientos e investigaciones la supuesta
irrelevancia para responder a las preguntas de “qué, quién, para qué y para quién”, sin
gue se realicen las mismas para la exploracion a la realidad (Walsh, 2001).

Sin definir los propésitos —dada la omisién de las preguntas planteadas por Walsh— los
productos del ejercicio del saber se hacen facilmente acoplables al modelo mercantil, que
ha evolucionado inicialmente al neoliberalismo y posteriormente al “neo-neoliberalismo”
como modelo recolonizador (Mazorco Iruteta, 2010). Con ello, pone la generacién del
conocimiento —y por ende, de la ciencia y del saber— al servicio de la cultura empresarial o
el capital econémico. La transmisiébn de este conocimiento y el sistema educativo
orientados hacia la competitividad solo buscan generar capacidades y destrezas para el
progreso econdmico y la racionalidad instrumental para el mercado nacional y
transnacional, en una légica comercial.

Se promocionan aqui el individualismo (ego)® y el bienestar individual en la convivencia
de la vida diaria; en continuidad con ello —y por otro lado—, los grandes capitales han

58 Como ya comentd antes, esta posicién de racionalidad epistemoldgica trascendentalita esta
emparentada con la teodicea Judeo-cristiana que ubica al hombre fuera de la naturaleza,
trascendente a ella en oposicién a la racionalidad inmanente que lo considera como parte de ella
(Amaral de Sousa & Luz, 2009).

59 Como se ha comentado antes, corresponderia especialmente a la posicion desde el observador
externo (Andrade, 2003) y a los modelos positivistas empirico analiticos de investigacion.

60 Méndez Reyes se refiere a la posicion epistemoldgica y de poder desde la cual se pretende
formular un punto de vista sobre los demés, sin que ese mismo punto de vista, a su vez, pueda
tenerse como uno mas (no susceptible a la critica); es decir, que toma la posicion de Dios o de
narrador omnisciente, y desde ese punto cero del principio de las cosas, analiza los demas entes,
sin que pueda ser analizado por estos; el concepto fue desarrollado también por Castro Gomez,
politdlogo Colombiano profesor de la Pontificia Universidad Javeriana.

61 La palabra ego esta fuera de ese texto, pero la introduzco debido a que los indigenas del cabildo
muisca de Cota la aluden constantemente para indicar la prevalencia, en la “sociedad mayoritaria”,
de los intereses individuales sobre los intereses de la comunidad.
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buscado reducir el llamado “Estado de bienestar”, para “dejar hacer, dejar pasar’ a los
duefios del capital, con una propaganda de ilusiébn de progreso.® Por ejemplo, se
banalizan las relaciones de las comunidades indigenas con la madre tierra o con su
territorio sagrado (pachamama), y el subsuelo —“que es patrimonio del Estado’- termina
en manos de las transnacionales mineras y petroleras; asi, la participacion y poder de las
comunidades termina siendo inocuo.

Es un modelo hegemodnico a seguir desde lo cultural (arte, musica, lengua, danza, etc.),
desde lo social (estructural-organizativo), y desde lo econdmico (sus intereses
individualistas), que estd presente en el esquema de salud, en lo educativo y en lo
académico, por nombrar solo algunos de los campos que de manera transversal son
permeados por esta ideologia. De la misma manera, los resultados en el campo del saber,
el conocimiento y la produccién son mas valorados en cuanto mas se acerquen a este
modelo.

Todo lo anterior es parte del discurso colonialista o de recolonizacion en las versiones
moderna y postmoderna.

Por otra parte, los habitantes actuales de los territorios latinoamericanos (e inclusive
algunos profesores de universidades europeas y estadounidenses) tienen otra version de
los procesos socioculturales, de los hechos, de los saberes y de las cosas.

Para Garcia Canclini, el proceso de “hibridacion”? es una operacion epistemoldgica en la
que se combinan estructuras y practicas diferentes (con diversos origenes), para generar
nuevas estructuras, objetos y practicas (Garcia Canclini, 1999). De este modo, la cultura y
la identidad dejan de ser un conjunto de rasgos fijos, en un mundo fluidamente
interconectado (conexiones interétnias, interclases e internaciones), y permite la aparicién
de diferentes versiones en cada una de sus expresiones.

Asi, se requieren lecturas abiertas y plurales para construir proyectos de convivencia; son
bienvenidos de hecho, en esta hibridacion, las contradicciones con confrontacion vy
didlogo, los sincretismos, la transculturacion y la fusién (Garcia Canclini, 2003), lo cual es
particularmente claro en la misica®, como lo es en otras areas, como la gastronomia y la
medicina popular.

La metéafora y la metonimia cambian las formas del lenguaje y se pasa en el devenir de un
discurso al otro (ibid), ya sea en la musica, en las narraciones, en los dramas o en la
medicina; las traducciones no son literales y son adaptadas al nuevo contexto (traduttore,
tradittore). Valido o no, este es un hecho sociocultural en un contexto histérico-social de
produccién, consumo, coacciones y consecuencias.

62 Vale la pena citar aqui el slogan de la campafia presidencial de Juan Manuel Santos, en
Colombia, para el afio 2014: “Echar a andar la locomotora del progreso”, lo cual aplica
especialmente en el campo de la mineria. En conjunto con lo anterior esté la utopia del desarrollo
como ilustracion colonial, que ya fue comentada.

63 Garcia Canclini hace toda una discusion para mostrar que, si bien el término hibrido proviene de
la biologia, los productos culturales de la hibridacion son ricos y fértiles, al contrario de sus
equivalentes biolégicos.

64 La mausica de fusion permite las mezclas de diferentes tonalidades, ritmos y organologias, que
tienen cada vez mayor relevancia en nuestro contexto social.
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Tomada como una mas, la cultura colonial también es transformada, en la medida en que
transformo a la cultura colonizada. Por tanto, tampoco es ajena a estas hibridaciones. La
historia de las culturas, en particular, en lo musical, muestra ejemplos: Espafia®, a partir
del siglo XVII, se apropié de algunos ritmos de América; y después Francia tomo ritmos
de Espaiia, en el siglo XIX (Acosta, 1982).

Se podria decir que las historias se autoecoorganizan® y que persiste un patron
hegemonico con el respaldo politico-econémico-académico.

En otro lugar del panorama hay una lectura mas critica (Mazorco Iruteta, 2010).%” Esta
muestra la necesidad de decolonizar la sociedad latinoamericana en todas las estructuras,
formas y fines, busca que los subalternos cuenten su propia historia®, que se decolonice
el ser y el saber en un proyecto transformacional con praxis critica, basado en los saberes
ancestrales. Este tiene ya, de hecho, un efecto politico claro en el paradigma del Estado
boliviano de “vivir bien”, asi como en los movimientos indigenas del Ecuador, que buscan
formular una “respuesta civilizadora alternativa que sirva para la humanidad”. De estos,
una de sus representantes principales es Catherine Walsh.

¢,COmo generar un relacionamiento epistémico que no produzca subaltenizacion de
sujetos y de saberes, sin sucumbir al eurocentrismo, al colonialismo y al racismo que
impregnan las ciencias hegemonicas, y que mas bien contribuya a la decolonizacion del
conocimiento? (Walsh citado por Mazorco Iruteta, 2010, pag. 226)

Walsh busca pensar la sociedad desde la diferencia, desde una mirada interepistémica, y
en la Universidad Intercultural de Pueblos Indigenas (UINPI), donde trabaja, ha
desarrollado la amautaywasi 0 casa del conocimiento, en la cual se co-construye teoria,
practica y reflexion.

Se plantea asi un modelo latinoamericano basado en los saberes ancestrales. En este
modelo, la dinamica del dialogo de saberes permite el posicionamiento de la
interculturalidad otra, asi como la emergencia del pensamiento fronterizo (Walsh, 2001);
en el campo académico, este se representa en la universidad transcultural (Méndez
Reyes, 2013), sin subordinaciones coloniales del pensamiento.

lllescas y Gonzélez (citados por Mazorco lruteta, 2010) plantean la filosofia de la unidad,
es decir, un giro civilizacional hacia la unidad como un todo, donde el ser en una “unidad
estructural vibratoria” se relacione con la naturaleza, en una cosmovision,

65 Desde el siglo XVII proliferan en Espafia ritmos y danzas como “la zarabanda, la chacona, el
fandango, el zambapalo (0 samba), la kalinga o calenda, el tango, la habanera y otros” (Acosta,
1982, pag. 23). Estos corresponden a ritmos de fusiones y amalgamas africanas y americanas.
Posteriormente, con la caida del Imperio espafiol, en e siglo XIX, muchos de sus ritmos fueron
tomados por Francia, por ejemplo, la “Habanera” en la épera Carmen de Bizet (ibid pag. 9).

66 Introduzco un término acufiado en el pensamiento complejo para expresar la convivencia,
construccion y reconstruccion autbnoma de los discursos en un contexto ecolégico determinado,
de la misma manera en que se plantea la auto-organizacion de los organismos bioldgicos
(Andrade, 2003), ya comentado.

67 Graciela Mazorco Iruteta, boliviana, es profesora e investigadora de la Universidad San Simén
de Cochabamba.

68 El planteamiento se presenta como ‘“liberacion epistemolégica” para Mignolo; “epistemologia
fronteriza” para Boaventura Sousa Santos; y “epistemologia del sur” para Walsh (Mazorco Iruteta,
2010).
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cosmosentimiento y cosmovivencia plenas y biunivocas. A esto, en conjunto, lo llaman
“cosmocimiento”, intracombinacién que traspasa e intercambia energia-materia (particula-
onda) con la naturaleza o con quiénes se relaciona. De esta manera, “la realidad no solo
se aprehende: se es” (ibid, pag. 30).

La memoria ancestral de esta relacién con la naturaleza puede ser evocada:

...en nuestros genes esta guardada la memoria histérica de esa humanidad que vivié en una
unidad con la totalidad, es decir, como seres humanos integrales, que se sabian humanos,
pero también naturales y cosmicos, sin antropocentrismo ni etnocentrismo. (Mazorco Iruteta,
2010, pag. 230).

Se plantea asi una unidad en el saber, en el ser, en el sentir, en el hacer, en el pensar e
inclusive en el comer®®, como se ilustra a continuacion:

...entre la comida y los humanos la relacién es una conversacion en que se interpenetran los
sabores, pero también modos de ser [...] los atributos de una determinada comida devienen
en atributos del ser que la come (Rengifo citado por Mazorco Iruteta, 2010, pag. 231).

...es solo a partir de la biodiversidad de los alimentos que los seres humanos pueden ser
también diversos. (Arispe citado por Mazorco Iruteta, 2010, pag. 230).

En este verdadero dialogo intercultural se favorece la emergencia de la memoria
ancestral, sin fines hegemodnicos, y lleva —como consecuencia necesaria— a la
transformacion de las estructuras sociales e institucionales, al cambio en los contenidos
culturales y del saber, en los roles de cada individuo en su comunidad y sociedad, en la
ley, en la educacién y en la economia; todo esto, con principios claros de coherencia,
complementacién, equilibrio, consenso, justicia, libertad y respeto a la identidad del otro, a
lo autéctono y lo propio; sin dicotomias y sin subordinacion. Esto, con una logica de
inclusién, sin fragmentaciones y sin guardar el silencio histérico impuesto por el
colonialismo.

Para Walsh se trata de un proyecto politico epistemologico:

...una “interculturaliizacion” que atienda a los significados y especificidades de los
intersticios, las zonas de contacto y las epistemologias fronterizas del conocimiento en si
como también dentro de la regién andina y desde la perspectiva y experiencia de ella...
(Walsh, 2001, péag. 7).

Epistemoldgicamente, este modelo que Méndez Reyes denomina “estar-aqui nuestro-
americano”, basado en la ancestralidad, ubica al sujeto que conoce en un mismo plano
con la naturaleza, lo cual se puede denominar inmanencia del sujeto (Pinheiro & Luz,
2007), o en un sentido mas coloquial —para uno de los habitantes de Cota—, “nosotros

somos parte del jardin, no los duefios del jardin” (Alfonso Balcero, comunicacion personal,
2014).

Por otro lado, este planteamiento hace manifiesto el principio ancestral aymara de
chhixi’®, es decir, de tercero incluido, mediante el cual las cosas pueden ser y no ser al

69 Comenta esta autora que la leche y el trigo, los principales productos que introdujo el
colonizador, son base de la alimentacion en gran parte de América Latina, y no curiosamente son
producidos y distribuidos por grandes emporios econémicos, a pesar de los problemas de salud
asociados a esta dieta.
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mismo tiempo, de igual manera e igual forma, lo cual es un cambio fundamental en la
manera de comprender el cosmos. Ademas, incluye la ética como parte fundamental
basada en los principios descritos e incluye las preguntas que orientan sobre la finalidad
del conocimiento y de los productos, asi como el reconocimiento de diferentes los
universos segun diferentes perspectivas que se tengan, es decir, de un pluriverso.

En los autores de este planteamiento latinoamericano basado en la ancestralidad se
observa una prevencién importante hacia otros autores y saberes: temen y denuncian que
universidades e instituciones de las zonas colonialistas —como el Banco Mundial- se
apropian de las ideas de ‘“interculturalidad” y las vacian de politica, de ética y de
epistemologia, lo que les quita toda posibilidad transformadora a nivel social e
institucional. Asimismo, consideran que esas instancias manejan la dinamica nacional y
mundial de “cambiar para que nada cambie”. De esta manera se construyen, se producen
y se mantienen las inequidades. Tal es el “racismo epistémico de la modernidad” (Mignolo
citado por Méndez Reyes, 2013). Y en esos discursos se termina presentando un mosaico
multiculural, y no un didlogo intercultural con derecho y efecto transformador de la
realidad, con lo cual muchos de los pensamientos ancestrales terminan banalizados o
presentados como elementos puramente folcléricos.

Estos autores decolonialistas reconocen que el universo es complejo desde toda
perspectiva, pero rechazan algunos planteamientos de Edgar Morin, como el de la
“unidad/diversidad”, por considerarlo fragmentario.

Como autor del presente trabajo, considero que se pueden establecer puentes de dialogo
entre el “dialogo transcultural” y el “pensamiento complejo”, en su epistemologia, en sus
contenidos y en sus acciones practicas, si se reconoce y respeta la diversidad reflexiva de
todas las culturas, y si se observan las multiples similitudes entre ambos planteamientos;
por ejemplo, el concepto de que “la realidad esta compuesta por una red de fendmenos
interdependientes” (ibid), en los diversos niveles de su organizacién, que no son
reducibles a sus partes. Entre otras similitudes que pueden ser enunciadas estan el
planteamiento de la cibernética de segundo orden (inmanencia epistemolégica) y el
concepto de multiverso’ (pluriverso).

En suma, se puede decir que se ha roto el silencio histérico, y que desde la tierra
latinoamericana existe un posicionamiento y una respuesta decolonial. Esta respuesta es
activa y esta basada en los saberes ancestrales y en sus principios; en su epistemologia
han hecho un desarrollo tan valido y con tanto derecho a gobernarse a si mismos, en sus
propios territorios, como lo hacen los europeos en sus propios esquemas, los cuales
pueden ser revisados y no necesariamente compartidos y aceptados.

Es claro que, a partir de sus propias experiencias, saberes y esquemas andinos, los
pueblos y grupos étnicos buscan definir su propio futuro, que su discurso tiene capacidad
transformadora sobre el sistema colonial capitalista de origen europeo que ha perpetuado
las inequidades; y que discute sus principios y causalidades finales, porque mientras no
estén claros los fines, las transnacionales utilizaran como medio de dominacién cualquier

0 Vale la pena comentar que este principio chhixi tiene bastante similitud con los conceptos del tao
o dao.

71 Como se expondra adelante, Maturana desarrolla un concepto similar, que denomina multiverso,
desde el cual se reconocen la multiplicidad de universos en un mismo contexto (Maturana, 1997).
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concepto o estrategia para lograr la acumulacién de capital con la pretension de
perpetuarse.

En el campo musical especifico, la decolonizacion —en su proceso de identidad— trata de
reivindicar las musicas “ignoradas y olvidadas”, o de retomar aquellas otras “discriminadas
y mixtificadas por los mecanismos comerciales” (Acosta, 1982, pag. 8); ademas, intenta la
exploracion de sus propias raices y el flujo permeable de los saberes culturales entre
grupos étnicos que autbnomamente se consideran compatibles.

En la actualidad, los grupos étnicos, como parte de la respuesta decolonial, hacen
apropiacion e hibridacion de sus saberes y contenidos culturales, buscan las fuentes en
sus propias memorias o0 en los didlogos que se dan entre los diferentes pueblos de origen
indigena, y hacen articulacion de saberes para fortalecer sus practicas culturales. Una de
estas posiciones es la reetnizacién, como se describira en la siguiente parte.

2.1.5 Proceso de reetnizacion en Colombia

Los cambios ocurridos entre 1960 y 1970 posibilitaron, en casi todo el mundo, que
emergieran y se posicionaran conocimientos y practicas hasta entonces relegados y
relacionados con la contracultura, los cuales ejercieron su influencia en los campos del
saber, la identidad y la cultura.

En nuestro pais, como consecuencia de las luchas sociales y de un plebiscito (Chaves &
Zambrano, 2006), se suscribe, en 1991, una nueva Constitucion Politica Nacional.”? Esta
incluye y favorece los derechos de las minorias étnicas, en particular los derechos de los
grupos étnicos indigenas, y ha sido la base para nuevas dindmicas sociales en la
restitucion de derechos.” Asi, Colombia se abre a un marco multicultural, y de ser una
nacion mestiza con una lengua, una religibn y unos derechos politicos individuales,
adopta un modelo pluralista que intenta ser incluyente, a pesar de sus muchas
contradicciones, mediante un cambio en lo politico y en lo identitario.

Este cambio supone el paso de un modelo de mixtura, con unos componentes culturales
de mosaico (dependientes de diferentes raices), en cuyo centro se encontraba el blanco-
mestizo y en cuyos extremos se encontraban los marginados historicos y culturales por
clase social (negros e indios), hacia un modelo que es pluralista, en teoria, con derechos
sociales y colectivos para los grupos étnicos, con circunscripciones electorales
especiales, que ofrece el derecho a gobernar en sus territorios y el ejercicio de sus
propias practicas médicas, de acuerdo con el Estado social de derecho.

72 La Asamblea Nacional Constituyente expresoé la diversidad politica, social, étnica y cultural de la
nacién colombiana, e incluyé sectores que tradicionalmente habian actuado al margen del
establecimiento, como los indigenas, representados entre otros por el taita Lorenzo Muelas; o
exguerrilleros, como Antonio Navarro Wolff, uno de los tres presidentes que tuvo la Asamblea
Constituyente. Por supuesto, en este organismo también tuvieron asiento los sectores politicos
denominados tradicionales, que histéricamente habian monopolizado el poder del Estado,
representados por figuras como Alvaro Gomez Hurtado y Horacio Serpa Uribe, los otros dos
presidentes de la Asamblea.

73 Es importante mencionar que el giro de las condiciones socio-politicas no solo se presentd en
Colombia, sino que también se dio en 12 paises mas de la region.
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De esta manera, las personas en marginalidad historica, étnica y social rompen el
silencio, privilegian su esencia indigena y promueven su estatus socioeconémico y
cultural en el sentido amplio del concepto, en un proceso conocido como reindigenizacion,
reindizacién o reetnizacion’® (término este Ultimo que se utilizara en el resto del escrito).

En este proceso de reetnizacion, se estimula la patrimonializacién de la diversidad
cultural, de cara a una imagen pluralista de gobierno. En concordancia con la condicion
politica, se reclaman decididamente los derechos, proceso que se evidencié mas en la
ciudad de Bogota.”™ Para el caso de la comunidad indigena de Cota, se buscd una
identidad genérica (ser indigena) y una particular manera de identificarse (la pertenencia a
la comunidad muisca) (Morales, 2014).

Frente a tales situaciones, las comunidades toman elementos culturales con los cuales se
identifican y construyen con ellos un patrén que exhiben en la escena (hacen un
desarrollo “performativo”’®). Ahi privilegian las autenticaciones de las diferencias de las
singularidades culturales (por ejemplo, la reconstruccién cultural’) y la naturalizacién de
las huellas racializadas, con lo cual se afirman la lengua, la vestimenta y las costumbres,
asi como la continuidad en el tiempo y el espacio.

En sus practicas comunitarias, la nueva generacion “performa” rituales que acompafa de
la musica y el vestuario respectivos, crea espacios de comunicacién social e inclusién y
se mimetiza con ese acto; asi, esta comunidad reconstruye sus espacios politicos de
manera contra-hegemaonica, en los que ella es centro y fuente de su propia trasformacion.

Como expresa Martinez (2009): “...la mimesis que cura y la mimesis que produce una
identidad (pag. 1)”, “la mimesis de los estereotipos se configura en nuevos 6rdenes de
realidad, nuevas formas de estar en el mundo, como nos lo ensefian una y otra vez los
comuneros muiscas” (pag. 7). De este modo, la mimesis es un proceso que se inicia
tomando esas huellas, haciéndolas visibles y vivenciandolas, para que posteriormente
ellas determinen y orienten el camino. Es valida asi una reetnizacién (revitalizacién)
muisca y la construccion de este camino, con todos sus elementos.

El proceso de reetnizacion es, a su vez, un desarrollo de los procesos mundiales de la
alternatividad y decolonizacion, que se mueven politicamente desde hace medio siglo y

74 Aunque técnicamente, desde la ciencia oficial el término “reetnizacién” es adecuado, los
comuneros del Cabildo de Cota no desean que se le denomine de esta manera y solicitan que el
proceso de llame “revitalizacion de lo muisca”.

75 Es de anotar el caso de los cabildos existentes en la ciudad de Bogota, de Suba y Bosa, entre
otros que buscan emerger. Estos representan comunidades que han tenido una importante
participacion politica y cultural, y que se han aliado con diferentes administraciones distritales, lo
cual les ha facilitado el acceso a sus derechos.

76 El término performance es un anglicismo referido a una puesta en escena o actuaciéon, como
elemento importante y visible para los observadores. De ella derivan el verbo “performar” y el
adjetivo “performativo”. El performance es especialmente claro en la representacién o
interpretacion musical o rito de sanacion, en cuanto este sigue pasos y métodos que son visibles
para el espectador, quién ademas es parte de dicho acto.

I Como se expondra adelante, esta reconstruccion cultural ha llevado al Cabildo de Cota, en
particular, a establecer contactos con muchos otros grupos étnicos indigenas y a rescatar
elementos musicales, culturales y médicos tradicionales de la Sierra Nevada de Santa Marta o de
la Chorrera, en Putumayo, e inclusive en otros paises como Bolivia 0 México.
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permiten a los grupos étnicos adscribirse a si mismos en esta categoria’®, y ser
reconocidos por otros, particularmente por el Estado colombiano, en aras de lograr la
anhelada visibilizacion y adquisicién de sus derechos.

2.1.6 La comunidad reetnizada indigena muisca de Cota
(Cundinamarca) y su cabildo

GENERALIDADES Y UBICACION GEOGRAFICA

El municipio de Cota se encuentra ubicado en el departamento de Cundinamarca, en la
Sabana de Bogota, a treinta minutos del casco urbano de Suba, la Localidad 11 del
Distrito Capital, en el pie de monte y en el propio cerro de Majuy. Se localiza a 4° 49’
latitud Norte y a 74° 06’ longitud Oeste del meridiano de Greenwich.

La parcialidad indigena de Cota tiene una extension global de 500 hectareas y esta
ubicada a una altura que varia entre 2.600 metros sobre el nivel del mar, en su parte mas
baja, y 3.050 metros, en el cerro, que corresponde a la parte mas alta.

Como parcialidad, es uno de los 710 resguardos reconocidos en el pais. Para una
contextualizacion general, en 2005, el DANE establecié que en Colombia hay 1°'378.884
indigenas, que corresponden a 3,4 % de la poblacion. Estan distribuidos en 87 pueblos,
con 64 lenguas pertenecientes a 13 familias linglisticas. En cuanto a la posesion de
tierra, los indigenas tienen 34°000.000 de hectareas, que corresponden a 29% del
territorio del pais y que son inalienables, de acuerdo con el articulo 10 de la Constitucion
Politica Nacional (Mifiana, 2009).

La comunidad del cabildo indigena de Cota tiene rasgos particulares a su condicién y
otros que comparte con diferentes cabildos indigenas de la zona; incluso muestra
caracteristicas de otros grupos étnicos, por ejemplo, de grupos de la Sierra Nevada y de
la Amazonia con los cuales han compartido saberes durante su historia. De manera
especial, la relacién con la Sierra Nevada se dio con la participacion del mamo Mama
Luca, quién se traslad6 a la comunidad de Cota y formé ahi a cuatro mamos con los
fundamentos de su cultura kogi, quienes son actores importantes en el proceso actual de
este cabildo.

Ademéas del de Cota, en Cundinamarca se encuentran los cabildos indigenas de Chia,
Suba, Sesquilé’, y mas recientemente —en tramite de reconocimiento como tal, el cabildo
de Bosa (en Bogota); este Ultimo ha realizado un amplio trabajo para reconstruir su
memoria como produccion social, con un fuerte apoyo de la administracién distrital. En su
funcionamiento, estos cabildos se relacionan unos con otros, con la trasmisién mutua de
saberes, encuentros de orden politico y cultural que les permiten llegar a objetivos

78 Tal vez los elementos culturales de transmision oral no sean los mas cruciales en este proceso
de reetnizacion o revitalizacién indigena. La restitucion de la memoria, la bisqueda de identidad, la
interaccion, la comunicacion y la organizaciébn comunitaria, quizas sean los elementos que
permitan a estas comunidades acceder a tal categoria.

79 Sesquilé, o su cabildo en particular viene realizando desde el afio 2012 un programa educativo
que denominan “Catedra Carlos Mamanché”, la cual cada semana invita a diferentes expertos
sobre el tema Muisca y exponen sus observaciones sobre saberes como el idioma, astronomia,
costumbres y otros topicos en un auditorio en Bogota.
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comunes Y la produccién social de interpretaciones publicas de su pasado, para construir
y comprender su presente y futuro.

Uno de los investigadores que mas se ha interesado en esta poblacion especifica, cuyo
trabajo es punto de referencia obligado sobre la tematica, es el antropélogo Luis Eduardo
Wiesner Gracia.® En la revision que publica en la Biblioteca Virtual del Banco de la
Republica de Colombia, en su tesis de grado (Wiesner, 1981) y su articulo de la revista
Maguaré, muestra los diferentes momentos histéricos de la comunidad de Cota, desde la
conquista hasta la década de 1990. Las fuentes secundarias tomadas por Wiesner (1997)
corresponden a las cronicas de Fray Pedro Simén, al Archivo Histérico Nacional, al
Archivo de la Parroquia de Cota, al archivo de la Comunidad Indigena de Cota y a
algunos documentos de instituciones oficiales.

HISTORIA POLITICO-ADMINISTRATIVA

Igual que en las otras localidades, los asentamientos muiscas fueron inicialmente
asignados a un encomendero, de quien dependian a partir de ese momento.®* El grupo de
Cota fue entregado, en 1555, a Francisco Tordehumos, soldado arcabucero de don
Gonzalo Jiménez de Quesada, con fines de proteccién y evangelizacién. El nombre de
Cota o Quota®?, que actualmente recibe el municipio y el resguardo, corresponde al
nombre del cacique que dirigia este poblado, el cual contaba con unos 2.500 habitantes
para ese entonces.

Los indigenas del resguardo quedaron a disposicion del sefior encomendero y desde
1600 se establecié un sistema que les obligaba, entre otras, al pago de los servicios
eclesiasticos, diezmos y limosnas, a hacer donaciones y diversos trabajos; y quienes no
hicieran tales aportes podian ser castigados severamente. Esta era una clara mezcla de
explotaciéon e inequidad que fue motivo, entre otros, para que en 1781 naciera el
movimiento comunero Reclamacioén, el cual buscaba que se moderaran esos estipendios
impuestos a los grupos indigenas.

En cuanto a la tenencia de la tierra, al contrario de lo que podria pensarse con el
advenimiento de la Republica, se establecieron normas® que liquidaron efectivamente los
resguardos, en favor del reparto individual de tierras o de la compra de predios, con el
objetivo —para ese momento histérico— de “resolver el problema del estancamiento de la
produccion agricola y la baja mercantilizacion de las tierras” (Wiesner, 1987); de esta
manera se “civilizaba”® a los indigenas, concediéndoles “relaciones igualitarias como
ciudadanos”.

80 Luis Eduardo Wiesner realiz6 su tesis de Antropologia sobre el cabildo indigena Muisca de Cota,
ha realizado varios trabajos de seguimiento y actualmente es profesor de la Universidad
Pedagégica y Tecnolégica de Colombia (UPTC) de Tunja.

81 Vale la pena comentar que los conquistadores tomaron posesién de las tierras por la fuerza, en
nombre de la corona espafiola, e impusieron a partir de 1553 un sistema politico de tenencia de la
tierra de acuerdo con actas de “adjudicacion y tasacion de los indios del cacicazgo”.

82 En idioma muhysqubun, la pronunciacién de la “q” es una “k” de articulacion gutural, similar a la
gue tienen aun algunos pueblos del altiplano cundi-boyacense. La palabra “cota” traduce “crespo”.
83 El Decreto 5, de julio de 1820; la Ley 11, de septiembre de 1821; la Resolucién 15, de octubre de
1820; la Ley 6, de marzo de 1932; y la Ley 2, de junio de 1834.

84 Es importante anotar que este concepto de civilizacion es colonialista, centro-europeo, clasista, y
gue desconoce —como civilizacion— los saberes indigenas u otros que no correspondan al
paradigma hegemaénico.
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Aunqgue el Libertador Simén Bolivar busco, en 1820, la permanencia de los resguardos
indigenas, al afio siguiente, el Congreso de Cucuta promulgé leyes que terminaron
disolviéndolos y, en consecuencia, los indigenas perdieron la tenencia de su tierra, debido
a argumentos culturales viciados (como el abuso de la chicha), a artimafas juridicas y a
presiones sociales (Semper, 2006).%

Asi, los resguardos perdieron su régimen de excepcion y sus tierras fueron repartidas y
luego compradas, en gran parte, por terceros. En Cota, las comproé la Iglesia porque los
indios “no tenian dinero” para hacerlo; por disposicion oficial, una porcién del territorio fue
asignada a la escuela de varones, en el cerro de Majuy.

En 1843, en junta realizada el 3 de noviembre, los indigenas reclamaron copia del titulo
de adjudicacion del resguardo colonial, accion que marca un hito en la reclamacion de sus
derechos a nivel local y es parang6n de organizacibn comunitaria para los demas
resguardos. Afios después, el 5 de julio de 1876, la comunidad del resguardo,
representada por Roque Capador, Pio Ledn y Vicente Tovar, compran el terreno de la
escuela de varones del cerro de Majuy, ya mencionado, por 1.101 pesos, para constituirse
asi como fundadores del nuevo Resguardo Indigena de Cota; posteriormente, se
definieron a si mismos como “comuneros indigenas” con similitudes étnicas y culturales,
con la tenencia de la tierra del resguardo y con una tradicion histérica y organizacion
comunal caracteristica. Sin embargo, segin Wiesner (1997), solo el 10 de septiembre de
1975, la Oficina de Asuntos Indigenas del Ministerio de Gobierno (Oficio 8876) ratificd de
manera oficial la existencia del resguardo.

De los resguardos indigenas existentes en la Sabana de Bogota, el de Cota parece ser el
de mayor fortaleza y actividad, a nivel comunitario, y el de mayor posicionamiento politico.
El resguardo de Bosa también ha realizado importantes avances en cuanto a su
reconocimiento, la difusion de valores y saberes, en especial, en el campo de la medicina
tradicional, con el particular apoyo y trabajo en equipo con la institucién Hospital Pablo VI
de Bosa, E.S.E. (Martinez, 2009) y el respaldo de la Secretaria Distrital de Salud
(Martinez, Casallas, & Chiguazuque, 2007).

De manera caracteristica, en Bosa se ha dado el fenémeno de reorganizacion comunitaria
muisca alrededor del cabildo indigena, asi como el uso o transformacion de su identidad
cultural como elemento para la curacién, en un modelo de medicina tradicional indigena
con multiples sincretismos, matriz de significados que algunos autores denominan
poderes de la “mimesis”®® (Martinez, 2009).

El trabajo por la restitucién de los derechos al interior de los pueblos indigenas, en los
ultimos veinte afos, ha tenido especial auge; incluso ha sido apoyado por organismos
internacionales, nacionales y locales. Existen publicaciones —como el Manual de
formacion en derechos indigenas, territorios, recursos naturales y convenios

85 De hecho, las condiciones de pobreza y discriminacion respecto de la posesion de la tierra
tuvieron como efecto que, en 1916, se formara un movimiento indigena revolucionario armado,
dirigido por Quintin Lame, que tenia como objetivo restituir la tierra y recuperar la condicién que
hoy en dia tienen los pueblos indigenas.

8 Con el término “mimesis de los estereotipos de lo indigena”, el autor Santiago Martinez
concretiza el proceso del uso del rito aprendido e incorporado de otras fuentes, como guia y
escenario simbdlico para encontrar la propia etnicidad e identidad en una comunidad.
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internacionales (Roldan, 2004)—, que permiten realizar una labor pedagdgica y orientar a
las comunidades en el ejercicio de la autonomia. Otros trabajos, desde el derecho
constitucional, establecen con claridad las definiciones y posibilidades de exigir derechos
ante el Estado (Semper, 2006), y algunos mas las orientan sobre temas especificos, como
la mitigacion de los desastres, con base en los valores culturales y sus fortalezas como
red de comunidades (Ulloa, Escobar & Donato, 2008).

La restitucion de derechos es una tematica de actualidad para el Cabildo Indigena de
Cota. De hecho, la posibilidad de perder sus territorios es palpable.8” La comunidad exige
la apertura de una comision especial en la cual se incluya representacién de la Defensoria
del Pueblo y del Instituto Colombiano de Desarrollo Rural, Incoder, para que se hagan
valer sus derechos ancestrales, asi como los legales (que ejerce sobre estas tierras
desde 1876), en contravencién con el fallo emitido por el Juzgado Civil de Funza
(Valenzuela, 2013).

MUSICA Y CULTURA

De la misma manera que ocurrié respecto de los demas pueblos indigenas sometidos por
el invasor dominante, las costumbres, ritos, tradiciones y musica de la comunidad de
Cota, asi como sus practicas médicas tradicionales, fueron satanizadas y despreciadas
(Martinez, 2010), hasta el punto de que gran parte de su legado cultural fue destruido® o
considerado una practica de “mil ridiculas ceremonias” (Fray Pedro Simén, citado por
Martinez, 2010).

Desde su perspectiva hegemonica y dominante, la forma como Occidente analizé y
analiza la produccién cultural, particularmente la muasica, obedece al estilo de educacién
musical colonialista (Stokes, 2004). Esta impuso el uso de la armonia, la métrica, las
escalas bien temperadas, los timbres, los ensambles y los tiempos®® de interpretacion, de
la misma manera como determiné las practicas politicas, sociales y econémicas; y al
realizar dichos andlisis, se han desconocido los valores culturales de cada comunidad y
sus practicas particulares habituales en lo politico, lo espiritual, lo social y lo econémico.
Esto quiere decir que la comprensién de tales productos culturales deberia buscarse de
acuerdo con el propio contexto, comprendiendo lo global pero distinguiendo lo local
(Glocal) en cada comunidad especifica, para este caso, la comunidad muisca del siglo
XXI.

87 El 11 de abril de 2013 se dio la posibilidad juridica de que un particular, el sefior Ricardo Paez,
se apropiara de dos hectéreas de la tierra del cabildo indigena, porque el sefior Gregorio Trivifio se
las vendi6 en 1993, asegurando haberlas adquirido de manera legal en 1949. El actual gobernador
y la comunidad sostienen que en dicha transaccién y en el fallo que sobre ella hizo el Juzgado de
Funza hubo complicidad de los notarios encargados del caso. El 25 de marzo de 2014 se present6
un nuevo intento de desalojo, pero quedd suspendido por un afio mas. La comunidad espera logar
la condicion de resguardo y evitar asi un nuevo despojo de la tierra.

88 Por ejemplo, el libro V de Fray Pedro de Aguado, que describia practicas curativas de esta
comunidad, incluidos los elementos ritual, verbal y artistico asociados a ellas, fue quemado, por
considerar que contenia “practicas del demonio” (Martinez, 2010).

8 No es casualidad que la duracién de la mayoria de las actuales producciones musicales
populares es de tres a cinco minutos, que corresponde al tiempo de las pautas en la radio o en la
television, muy diferente de las musicas ceremoniales indigenas, cuya duraciéon puede ser de
horas o de dias.
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”

“Nosotros somos el hombre muisca actual...” “Vivir en el pasado es una regla impuesta
por el Estado...” Estas son afirmaciones de José Joaquin Fiquitiva Camacho,
exgobernador del Cabildo Indigena Muisca de Cota (Lopez, 2005). Ellas evidencian la
lucha entre dos polos: por una parte, la representacion de la opinion publica y de la
academia sustentada por un Estado hegemaonico, con su dominacion, su historia oficial y
sus politicas de exclusion; por otra parte, la realidad de la rica tradicién cultural inscrita en
el modelo cognoscitivo particular y propio de las comunidades indigenas del siglo XXI, en
especial, de aquellas que se encuentran geograficamente cerca de las metrépolis y los
grandes centros de produccion.

Pensar que el indigena actual, con su cultura, es el mismo de hace quinientos afos
(Martinez, 2009) es estar atrapado en un paradigma cultural colonialista que considera
gue la unica forma indigena posible es la que se extermind con la dominacién espafiola.
La vida indigena continué en una cultura de tradicion oral, con una memoria que se puede
reconstruir mediante el sentido y significado de sus practicas culturales, de su musica y su
danza, de sus artesanias, de sus tejidos (como herramienta de construccién de identidad)
(Cabiativa, 2010), de su medicina tradicional, de sus comidas tipicas y de su agricultura:
es decir, la vida y la identidad étnica y cultural hacen una construccion cotidiana de la
memoaria en experiencias tejedoras de comunidad (Panqueba, 2005).

El indigena actual busca un camino para “no ser objeto del folclore o de las atracciones
turisticas”, construye una memoria comun, elabora narrativas y crea significados sociales
compartidos mediante la oralidad. Ello no niega el hecho de que al interior de las
comunidades pueda haber divisiones, rupturas y posicionamientos diferentes (LOpez,
2005). “Ser un muisca hoy es un proyecto colectivo de organizacién cultural y politica”
(Duran, 2005).

El descendiente de los antiguos muiscas tiene una lucha con la administracion
gubernamental (con la Distrital, en el caso de los cabildos de Bogotd) y con los nuevos
vecinos, quienes llegaron con sus dinAmicas culturales, se extendieron a los terrenos que
en otros tiempos pertenecian a las comunidades indigenas y establecieron dindmicas
coloniales y comerciales. Los resguardos indigenas han tenido que enfrentar de manera
consecutiva el colonialismo espafiol, en el siglo XVI, el despojo de sus tierras, en el siglo
XIX, y la anexion a los nuevos municipios y distritos, en los siglos XX y XXI. La suya ha
sido una lucha permanente por fortalecer y defender su identidad cultural, en un contexto
en el cual la tierra es su madre®, el espacio simbdlico y fisico donde desarrollan su
proyecto comunitario, y no un terreno cualquiera para construir una nueva urbanizacion.

Para comprender sus productos, es fundamental entender la cosmovisién indigena (asi
como la cosmovision de cualquier otra cultura). Si se quiere dar la dimensién adecuada a
la musica indigena muisca que observaron y describieron los cronistas espafioles,
misioneros religiosos, en el siglo XVI, es necesario hacer la reconstruccion desde la
perspectiva etnohistérica y arqueoldgica (Giedelmann, 2011). Esto permitira redefinir el

% Un caso especial es el del cabildo muisca indigena de Bosa, en Bogota, que apenas en 1999,
con la asesoria del abogado Julio Espinosa Caro, realizd su primera reunion con identidad como
cabildo indigena. Con la ayuda de los demas cabildos de Cundinamarca, el de Bosa busca su
recuperacion cultural, con sus concejos de mayores, de mujeres y de joévenes, mediante las
practicas culturales descritas (musica, danza, historia oral de los antiguos, agricultura, comidas
tipicas, medicina tradicional y artesanias), y apoyado de manera especial por el Hospital Pablo VI
de Bosa.
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performance de musica y de danza de ese pasado, y redescubrir el sentido y significado
de dichas practicas; para ello es menester un ejercicio hermenéutico.

Comprender e investigar las actuales musicas indigenas de Colombia es un ejercicio que
inicia a mediados del siglo XX y que ha sido realizado con diferentes enfoques: folclorista,
musicolégico, desde las ciencias sociales y la linguistica, ethomusicoldgico, pedagdgico y
desde los estudios culturales. Sin embargo, tales estudios se quedan en un nivel
descriptivo; solo en algunos casos logran presentar analisis e interpretacion y —con
perspectiva critica— orientarse hacia el empoderamiento indigena, en un proceso cultural
e identitario. De esto dan ejemplo, por un lado, el trabajo de Egberto Bermudez (1987)
quien concluye que, en la musica indigena, “el sonido y los objetos sonoros aparecen [...]
como elementos transformadores entre dos mundos o niveles distintos de la realidad”, y
por otro lado, los trabajos de Carlos Mifiana (2009 y 2010) quien hace un analisis
etnomusicoldgico historico hermenéutico sobre este particular.

En el campo de la salud y la medicina tradicional también es necesario comprender las
practicas desde la cosmovision indigena®, deterioradas en muchos casos (Diaz, Callejas,
& Camargo, 2010) como producto de la aculturacién, y en otros, en proceso de
fortalecimiento. Esto dltimo ocurre en el cabildo de Bosa (Martinez, Casallas &
Chiguazuque, 2007) donde se ha elaborado el manual Ziscagoscua como estrategia de
promocién de la calidad de vida y de la salud, para recuperar la medicina tradicional y
mejorar los servicios de salud, integrando el territorio, la salud y la cultura. Esta es una
respuesta participativa intercultural que fortalece la organizacién indigena y apoya el
proceso de recuperacion de la tradicion; ademas, este grupo tiene otros productos y
publicaciones, como la de Los seres del agua, realizada en conjunto con el Hospital Pablo
VI de Bosa.

Existen productos que permiten observar la integracion entre la cosmogonia, el arte, la
cultura y la tradicién: por ejemplo, los estudios sobre el tejido como herramienta de
construccién cultural (Cabiativa & Rodriguez, 2010), la construccion de la memoria
cotidiana como experiencias tejedoras de comunidad (Panqueba, 2005) y el libro El
pueblo indigena muisca de la Sabana de Bacata. Una historia de desconocimientos, sobre
la integracion politica y busqueda de la autonomia de los diferentes cabildos indigenas de
la zona (Cabildo Indigena Muisca de Suba, 1999).

Las practicas comunitarias de salud de los pueblos indigenas son un conjunto simultaneo
de uso de plantas como elementos curativos, de palabras provenientes de la tradicion, de
entonaciones y ritmos corporo-sonoro-musicales dentro del espacio, acompafnados por la
ejecucién de diferentes instrumentos, por la voz humana y por la danza, en una narrativa
gue se teje en una matriz de significados en la que considerar solo uno de los elementos
de manera aislada empobrece la comprension del conjunto; se trata de un todo, entendido
en el marco de un paradigma césmico en el cual no existe disyuncion “entre naturaleza y
cultura, hombres y animales”.

91 Existen otros trabajos realizados en el contexto de los indigenas norteamericanos. Esta el de
Roxanne Struthersa, sobre la cultura de los navajos y otras que comparten numerosos elementos
cosmogonicos y practicos en cuanto al uso de la musica, la danza, las plantas, el canto, el rezo
(Struthersa, 2004), elementos que también se observan en las practicas de los cabildos indigenas
de Cundinamarca.
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Hombres y animales® estan intimamente relacionados por analogia, esencia ancestral y
espiritual [...] son miembros de una sociedad césmica en la cual su interaccién esta regulada
por las mismas reglas y principios que regulan la interaccién entre gente y sociedad humana.
En dltimas, desde el paradigma indigena, todos los seres vivientes son “gente”, porque
comparten al interior de los poderes primordiales de la creacion y la vida. (Arhem, 1990,
Arhem citado por Pinzén & Suarez, 1991, pag. 7).

La complejidad de la actividad ritual realizada por los pueblos indigenas —en particular la
realizada por los muiscas— es un proceso de dificil comprensién para la academia
ortodoxa (Martinez, 2009). En la actualidad, diferentes grupos de investigadores estan en
proceso de captar su significado (Martinez, Casallas & Chiguazuque, 2007).

LENGUA

En cuanto a su lengua original, corresponde a la macrofamilia chibcha (llamada
actualmente mhuysqubun® por la propia comunidad), que se extendié por Centroamérica
y el norte de Suramérica. Su uso hacia parte del arraigo cultural hasta 1770 (Instituto Caro
y Cuervo, 1987), cuando fue prohibida mediante “cédula real por razones econdémicas,
culturales y politicas” (Wiesner, 1987)%, lo que la convirti6 practicamente en lengua
muerta.

En la actualidad, la principal fuente secundaria para la compresién de esta lengua son los
textos de autores externos a la etnia original, particularmente el trabajo realizado por el
sacerdote dominico Fray Pedro de Lugo (Martinez, 2010), escrito con fines de
evangelizacion. Vale la pena comentar que muchos de los términos peyorativos de uso
corriente, en la actual cultura dominante del centro del pais, corresponden a vocablos de
origen chibcha que otorgaban distincién, los cuales fueron degenerados por el espafiol
invasor.%®

SITUACION ACTUAL DEL CABILDO INDIGENA MUISCA DE COTA®

Ancestralmente y en la actualidad, los cabildos indigenas antes nombrados han tenido y
tienen interaccién unos con otros. Existe una verdadera red entre los diferentes pueblos y
una reconfiguraciéon de la etnicidad (Corredor, 2010)%, tanto en los procesos de orden
cultural como en la funcion formativa: se asiste a las clases de mhuyscubum en el cabildo

92 El autor del presente texto agregaria, a “hombres y animales”, un listado mas largo, que
incluyera plantas, chagra (territorio con el que se tiene conexidén) y otros objetos”, un conjunto
metaférico-simbdlico interactivo, determinado y determinante.

93 La palabra mhuysca significa hombres rojos del primer sol (Fonseca, 2009).

94 La parte final de ese texto, firmado en Aranjuez el 10 de mayo de 1770, dice: “Para que los
reynos de indias, islas adyacentes, y de Philipinas, se pongan en practica, y observen los medios
de que se refieren, y ha propuesto el arzobispo de México, & fin de conseguir que se destierren los
diferentes idiomas de que se usa en aquellos dominios, y solo se hable el castellano.”

% Ejemplo de ello son los términos “guiza”, “guaricha” y “guache”, que significan —en
mhuysqubum— esposa, princesa y principe, respectivamente (comunicacion personal, Alfonso
Fonseca 2013. Fonseca es el profesor de lengua de la comunidad).

9 Para lograr la documentacion bibliografica del proceso cultural, politico y educativo del Cabildo
Indigena de Cota, se realiz0 la estrategia de documentacion en las bases de datos Google Scholar,
Jstor, Repositorio de la Universidad Nacional de Colombia y de la Pontificia Universidad Javeriana.
97 Para Juanita Corredor, es la construccion narrativa de la “potencia plebeya” que ejerce un poder
antiestatal y configura nuevos caminos de opciones y posibilidades, con un posicionamiento
politico propio.
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de Cota, o los adultos comparten el rito en el chunsua®, con el consumo de hayo
(mambeo), la platica de las ensefianzas, el circulo de palabra y actividades practicas
médicas tradicionales, entre otras interacciones.

Especificamente, sobre la practica artistica-corporal-simbdlica o musicoterapéutica, dada
entre los procesos formativos o de trasmision de saberes de la comunidad del resguardo
indigena de Cota, no se encontré documentacion escrita. Sin embargo, existen practicas
de ensefianzas y videos tomados por la propia comunidad que muestran un proceso de
reconstruccion cultural paulatino, con algunas ayudas externas, y otros trabajos con la
Corporacion Autonoma Regional (CAR), algunos de los cuales aln no estan publicados.

En este momento, la comunidad reetnizada de Cota tiene una organizacién reconocida
como “parcialidad indigena”, con un gobierno integrado por un gobernador, un segundo
gobernador, un secretario, un tesorero, dos vocales y dos fiscales, quienes se retinen una
vez a la semana en la casa indigena.

El nombre del gobernador para el actual periodo (2013-2014) es José Pereira quien,
ademas de tener la representacion politica del cabildo, es médico tradicional. Su
formacion la realiz6 con otros grupos indigenas mediante el uso de las plantas y demas
elementos de la cosmogonia del rito indigena.®® Por otra parte, el exgobernador Alfonso
Fonseca B. es lider organizativo y cultural, dirige los esfuerzos por la recuperacion de la
lengua ancestral, es tallerista y autor del libro Loke ghubun tchy. Recuperacion de la
lengua mhuysga, publicado por este cabildo en conjunto con la CAR® (Fonseca, 2009).

El cabildo se encuentra en proceso de organizacion y defensa de su territorio, ya que
pesan sobre él amenazas de expropiacion por parte de particulares que afirman ser
duefios de las tierras que ellos ocupan (como se expuso antes). Ademas, los intereses
particulares de algunos miembros de la comunidad, beneficios derivados de la condicion
indigena, priman sobre los intereses colectivos, lo cual se hace evidente en la falta de
participacién en las actividades comunitarias, bien sean culturales, médicas tradicionales
o de gobierno, y la apatia hacia las autoridades indigenas.

Hoy en dia se estd dando un proceso de recuperacién de la etnicidad® y de la
significacion de sus ritos, sus procedimientos médicos tradicionales, su antigua lengua y
sus practicas culturales; todo esto, en el contexto de una sociedad capitalista vertiginosa y
de un cambio generacional de consecuencias inciertas —no necesariamente favorables—,
situaciones que preocupan al actual gobierno del cabildo.

98 Este nombre, chunsua, en mhuyscubun, corresponde a la maloca de las culturas de la Orinoquia
y la Amazonia, lugar sagrado donde se comparte la tradicién y el contacto césmico, asi como sitio
del intercambio ritual de la palabra y de la construccién narrativa.

99 Sistema de educacion no formal de identidad indigena basado en los valores y saberes de la
tradicion.

100 proyecto realizado con la Corporacién Auténoma Regional, Cundinamarca, como parte de la
politica nacional de educacién ambiental.

101 De manera externa, este proceso se ha denominado reetnizacién o reindizacion, como se ya se
ha expuesto.
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2.2 Planteamiento del problema

La forma como se define la salud mental desde los &mbitos oficiales y académicos ofrece
diferentes perspectivas, algunas muy incluyentes, basadas en capitales globales, y otras
basadas en capacidades. Aun asi, no se conoce de manera sistematizada lo que dicen
las comunidades indigenas reetnizadas desde su propia narrativa. Algunos abordajes
tratan sobre patologias mentales o riesgos especificos, y se enfocan en aspectos
curativos desde perspectivas que desconocen los propios valores y saberes de las
comunidades indigenas que abordan.

Las narrativas que ha construido la comunidad indigena muisca de Cota sobre su historia,
sus rasgos culturales, su propio funcionamiento, sus derechos y su tierra, estdn cargadas
de sentido, muy especialmente en el periodo de los Ultimos veinte afios, desde que inicié
el proceso de reconstruccion cultural (reetnizacion). En ese proceso de reconstruccion,
han ocupado un papel preponderante las practicas culturales, como la medicina indigena,
la lengua, la musica y la danza.

La comprensién de la salud, la salud mental y la cultura, desde la propia narrativa y la
percepcién sobre si mismos, como comunidad indigena, es particularmente importante
para que la comunidad tenga autonomia y dirija sus propios caminos hacia la solucién de
sus necesidades. La comunidad requiere posicionarse a partir de la autonomia de la
persona, de la familia o de si misma en la solucién de sus propios problemas, lo cual
incluye autonomia respecto del Estado, de su propio medio o de otros actores externos.

Ademas, es menester comprender cOmo sus practicas comunitarias fortalecen el campo
de la salud y la salud mental y cémo esto se relaciona con sus propias necesidades, en
particular, si se considera que muchos factores son en apariencia ajenos a su manejo y
corresponden a situaciones de inequidad o de violencia estructural (Galtung, 1990).

Lo que todavia no esta definido es la manera de comprender como la comunidad se
percibe a si misma, como sus miembros se posicionan, en tanto sujetos de derechos,
ante sus condiciones basicas de salud, cobmo pueden construir su narrativa al respecto, en
redes sociales, como pueden transformar esa narrativa con las propias practicas
comunitarias, y finalmente, cémo todo esto se puede dinamizar mediante la musicoterapia
comunitaria.

Al entrar en el ambito del lenguaje cultural musical propiamente dicho, hay un gran vacio
de conocimiento respecto de las narrativas construidas desde lo corporo-sonoro-musical,
en las redes sociales de las comunidades, y en la posibilidad de dinamizarlas por medio
del proceso musicoterapéutico comunitario.

Las comunidades sometidas!®?, sujetas a condiciones en las que son vulnerables, pueden
dinamizar sus procesos sociales con vivencias musicoterapéuticas. Estas posibilitan la
expresion amplia de sus relaciones, en un tipo de lenguaje y de comunicacién plena que
supera los limites de lo verbal y de lo escrito hacia lo corporo-sonoro—musical y la
tradicion oral. Desde alli se encontraran —en diferentes niveles (desde el nimo hasta el
macro)— experiencias de significacion que permitan la construccion de nuevas narrativas y
versiones que les fortalezcan en su propia condiciéon y les permitan movilizarse como
sujeto-comunidad con un lenguaje propio con significacién trascendente. Asi mismo, les

102 “Comunidad sometida” en el sentido descrito por Brehil (2003).
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permitira comprenderse como sujetos activos, histéricos y politicos, transformadores de
su condicion.

Este proyecto buscé conocer y comprender el significado de la salud y la salud mental
para la comunidad abordada, y a la vez, conocer el potencial de la musicoterapia
comunitaria para promover dichos estados de salud.

Se conocen experiencias aisladas de intervenciones comunitarias musico-terapéuticas,
algunas, descritas por un investigador o un interventor comunitario quien realiza un plan
temporal. Sin embargo, no se describen las representaciones simbdlicas de la realidad
(Mejia, 2011), los procesos de transformacion en la comunidad, los elementos que se
mueven, la manera como cambian los significados, la estética basada en dicho cambio y
la dinamizacién de los significados.®® Es decir, existe el informe de la experiencia de las
actividades, pero no la detallada construccion teérica de la misma. Por otro lado, el campo
de la musicoterapia, como campo del saber, tiene conceptualizaciones prestadas de otros
campos y pocas conceptualizaciones propias.

Para este trabajo, se realiz6 una meta-mirada de segundo orden de los procesos de la
comunidad y sus redes de significado, dinamizadas mediante una perspectiva que integro
la musicoterapia comunitaria (arte-cultura—lenguaje-significado-comunicacién) con la
salud y la salud mental.

La formulacién del problema, en concreto, se refirié6 al vacio de conocimiento sobre el
significado de la salud y de la salud mental para la comunidad indigena reetnizada muisca
de Cota y al papel que juegan la musica y la musicoterapia comunitaria en su promocion.

Asi las cosas, la pregunta de la investigacion fue la siguiente: ¢ Cual es el significado
de la salud y de la salud mental que aparece en las narrativas para esta comunidad y qué
papel pueden jugar la musica y la musicoterapia comunitaria para su promocién?

2.3 Marco tedrico y sistema conceptual

Hay diferentes posiciones ontolégicas, epistemoldgicas y tedricas desde las cuales se ha
desarrollado la produccion de conocimiento respecto de la salud, la salud mental y la
musicoterapia. En el campo investigativo de la musicoterapia se ha trabajado con
modelos de abordaje individual, ya sean de orden neuropsicolégico, con importantes
aportes en este campo (musicoterapia neuroldgica), o de orden psicologista intrapsiquico,
ya sea psicoanalitico, humanista, cognitivo conductual o de otro género (Bruscia, 1999).

103 vale la pena hacer referencia a una estrategia que dio diferentes resultados en los paises
donde se utilizo, al no tener en la actualidad una referencia teérica que permita comprender los
motivos claros de esas diferencias: nos referimos a la directriz gubernamental sobre lo cultural-
comunitario-musical- corporal (con particular sentido y significado). Durante los gobiernos de
Lazaro Céardenas, en México, y Getulio Vargas, en Brasil, hacia los afios 30 del siglo pasado, se
utilizaron el mariachi y la samba, respectivamente, como emblemas y modelos de culturizacion y
como estrategia para el fortalecimiento de la identidad nacional; un proceso similar estimul6 Trujillo
durante su dictadura, en Republica Dominicana (Wade, 1997). De la misma manera, en Colombia
se intentdé hacer del bambuco (Ochoa, 1997) un simbolo de identidad nacional, con resultados
muchos mas pobres que los logrados en México y Brasil; para 1960, la identidad nacional tomo
musicalmente otros rumbos, y hacia 1990, los ritmos que antes habian sido marginales se
convirtieron en populares (ibid.).
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No obstante, estos mismos modelos de pensamiento no resultan ser practicos en el
momento de desarrollar un abordaje comunitario, ya que este funcionamiento trasciende
lo intrapsiquico.

La salud mental, por su parte, ha sido abordada frecuentemente desde el aspecto
negativo (como enfermedad), y su definicion —asi como la definicion de salud— se ha
abordado de manera fragmentaria y desde el marco del investigador (quien tiene un
bagaje académico y hegemonico), y muy pocas veces desde la perspectiva misma de las
comunidades (Hernandez, 2005) o de las personas que van a ser abordadas. Esta
disonancia se manifiesta en especial con grupos humanos como los indigenas, que
requieren de un marco intercultural de comprension.

Por otro lado, la necesidad de tener nuevas formas de comprensién que permitan el
abordaje de la cultura requiere reconocer las diferencias con otros modelos de orden
fragmentario y positivista. Segun Breihl, es necesaria “la lucha contra el reduccionismo
empirico y formal cuantitativista, la lucha contra el predominio de la racionalidad
eurocéntrica, androcéntrica y unicultural, la lucha contra los megarelatos impositivos
(totalizantes) y la lucha por un replanteamiento entre la relacibn del conocimiento
académico y el conocimiento popular’ (2003, pag. 55), como parte de un modelo que
permita “un proceso intercultural de construccion de conocimiento” (ibid., pag. 273).

2.3.1 Posicionamiento ontoldgico

El presente trabajo se ubica en una posicion ontolégica, en la que se considera la realidad
como relativa y particular, como realidad local constituida por la comunidad (Denzin &
Lincoln, 1994), construccién subjetiva para un grupo o cultura particular que, para el caso,
involucra al investigador. Ontol6gicamente, esta realidad se considera multiple, construida
y holistica, con elementos emergentes y subjetivos, y no puede ser reducida a unos pocos
elementos constitutivos (Mejia, 2011).

2.3.2 Posicionamiento epistemoldgico

El presente proyecto se ubica en el paradigma sistémico constructivista-construccionista,
en la interaccion con la comunidad determinada y determinante mutuamente
transformadora; es decir, se reconoce el proceso de la cibernética de segundo orden®
segun el cual el conocimiento no se descubre sino se construye mediante los encuentros,
las préacticas y el lenguaje (Denzin & Lyncoln, 2006).

Para este posicionamiento, la realidad es una construccién dialégica en una red simbélica
mediada por el lenguaje, y la investigacion cualitativa de segundo orden es
necesariamente una practica transformadora.

Desde tal perspectiva, conocer es un proceso en el que interactian el observador interno
y el objeto de estudio, quienes se influyen mutuamente, sean o no los dos conscientes de
ello. A este proceso se lo conoce como cibernética de segundo orden, y a nivel practico
existe reflexion en cada uno de los sujetos, en la autoorganizacién y en la reflexion

1041 a cibernética de segundo orden consiste en el planteamiento de que el sujeto observador vy el
objeto observado se influyen mutuamente y son parte del mismo sistema; en una frase didactica, lo
que el observador dice de lo observado dice méas del observador que del observado.
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engendrada, lo cual modifica los significados y las acciones de las dos partes. Esto, en
investigacion, se denomina autorreferencia generativa (Garzén, 2008).

Para ser coherente con esta forma de conocer, comprender y construir el universo de
conocimiento (0 mejor, multiverso) 1®, es necesaria la ubicaciébn en una posicién
epistemoldgica que puede ser paraddjica, en la que se trate de evitar el egocentrismo y el
etnocentrismo (Morin, 1995). En tal abordaje es necesario tomar en cuenta las
limitaciones que tiene cualquier investigador al estar involucrado en una cultura, la cual le
imprime unidades culturales que, a su vez, trata de transmitir, en un imprinting que limita
su posibilidad de hacer observaciones “objetivas”, o que genera la ilusion de objetividad
(Maturana, 1997).10¢

En el mismo sentido, Bateson plantea que toda experiencia es subjetiva, ya que esta
mediada por un trasfondo (con las limitaciones correspondientes a los 6rganos de los
sentidos, el aparato neurolégico y los mapas que se construyen con ellos), donde se
ubican las percepciones; pero “nuestra civilizacién tiene profundas raices en esta ilusiéon”
(Bateson, 2011, pag. 42). De hecho, toda narrativa es la explicitacion del mapa perceptual
realizado con la informacion contextual de un determinado observador, con los
significados y limitaciones que esto conlleva. Todo lo que se dice es solo una metéafora
(categorizacion, codificacion o transforma) de algunos atributos o aspectos de una
interaccion.

Desde este enfoque, para poder definir los sesgos!®’ y el lugar desde donde yo observo,
al ser instrumento de esta investigacion de segundo orden (Guber, 2001), me posiciono
como un observador con un contexto de “objetividad” determinado. Por ser un hombre
adulto, casado, médico psiquiatra psicoterapeuta de profesion, homeépata, musico
aficionado, con Maestria en Musicoterapia, formacion humanista y gran interés por la
cultura, necesariamente mi reflexividad estara imbuida por estos elementos.

La autorreferencia —0 auto-observacion— me permite reconstruir el esqueleto de la
situacion de esta cultura, recoger sus imponderables y comprender sus puntos de vista;
tanto la relaciéon con la comunidad como conmigo mismo esta mediada por el lenguaje®®
(en su amplio sentido), y por sus descripciones y afirmaciones, que informan, construyen
y constituyen la realidad (ibid.).

La cultura no es una esfera suprabioldgica, sino toda una construccion en la cual se
encuentran los individuos como seres vivos y todas las estructuras que la componen; es
decir, la cultura tiene sentido en relacién con los individuos vivos que participan de ella. La
cultura tiene conciencia, cerebro y lenguaje, y en las identidades de cada uno de los
individuos que la integran, vive una parte de las de los otros miembros de esa cultura.
Para Morin (Schnitman y otros, 2002), “en cada yo humano, hay algo de nosotros”. En

105 Para Maturana, en la ontologia explicativa, el multiverso consiste en multiples, legitimas, “pero
no igualmente deseables realidades explicativas”, donde un desacuerdo explicativo “es una
invitacién a la reflexion responsable en coexistencia, y no una negacién irresponsable del otro”
(Maturana, 1997, pag. 24).

106 (Objetividad) entre paréntesis, como la define Maturana: es mas claro hablar de acuerdos que
de objetividad.

107 Utilizo el término sesgo para indicar que todas las descripciones realizadas tienen un margen de
interpretacion influenciada por mis principios comprensivos y explicativos, aun de manera
independiente de mi conciencia.

108 Se puede afirmar que estamos conectados y atrapados en nuestro propio lenguaje.
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concordancia con lo anterior, “la Unica manera de vernos a nosotros mismos [...] es verse
a través de los ojos de los demas” (ibid).

Nuestra propia identidad se hace mas o menos estable a nivel emocional cuando nos
“contamos a nosotros mismos y a los otros acerca de uno mismo y la propia continuidad,
mediante el cambio azaroso y continuo del vivir’ (Schnitman, y otros, 2002). El lenguaje
ofrece una dimension particular que permite que el sujeto se construya como tal a partir
de la narracién. Esta determina la identidad (el self), pasando de ser un sujeto pasivo a un
sujeto activo narrador.

La narracion permite construir las redes de sentido por medio del intercambio con otros
sujetos. Este intercambio tiene sentido en un contexto determinado. Por ello hay una
continua hermenéutica y construccionismo—constructivismo social en estos procesos; se
construye sentido en un universo de relaciones intersubjetivas. La narracion tiene tres
acepciones fundamentales: como metafora, lente que permite observar u ocultar una
situacion; como construccion narrativa, o0 modelo interno de guia para la identidad y la
accion; y como juegos del lenguaje en la interaccion social, por medio de los cuales las
palabras (y cualquier otra forma de comunicacion, por ejemplo, la musica'®®) adquieren
significado (McNamee & Gergen, 1996, pag. 209).

Las narraciones construyen un sistema de comprension que posee una exploracion
creadora con multiplicidad de significados, los cuales se desarrollan en un contexto de
discurso cooperativo; nuevas dinamicas narrativas ofrecen cambios de perspectiva y
cambios de los significados. El trabajo terapéutico consiste, en gran parte, en pasar de la
opresién de una creencia “narrativa limitadora” a una narrativa que permita aliviar el
sufrimiento y transformar, buscando la salud de manera creativa (ibid., pag. 217).

Para McNamee & Gergen (1996), la terapia es fundamentalmente la participacion
conversacional, tanto verbal como no verbal*'®, y no solo la observacion. Estos autores
enfatizan en los procesos de comunicacion, en la reconstruccion del propio lugar dentro
de la narracién; una crisis es construccién cooperativa comunal, pero también oportunidad
de reconstruir por medio de las narrativas creativas, contextuales y transformadoras.

Durante largo tiempo, desde el siglo XVIII, se entendié que la musica era un fendmeno
culto, exclusivo de conservatorios, e ideolégicamente se la alej6 de la cultura,
desconociendo que es un lenguaje natural de todas las culturas del mundo, un fenémeno
caracteristico del ser humano, que lo construye como tal. La musica es un fenémeno
social del lenguaje que —de manera natural- se da en las practicas familiares,
comunitarias y sociales, que construye identidades por medio de una narrativa integrativa,
gue hace parte de la cosmologia, de los rituales curativos y educativos, que construye
relaciones y redes que proveen de significado narrativo a los grupos que la utilizan, y que
a su vez puede ser usada como narrativa terapéutica en la musicoterapia comunitaria
(Pavlicevic, Ansdell, Ruud & Stige, 2004).

Asi se considera la musica como fenémeno narrativo humano, practica cultural que
construye identidades y significados. Esta es abordada por la musicoterapia comunitaria y

108 Anotacioén del autor.
110 pPara el presente contexto, una integridad corporo-sonoro-musical, como lo pretende la
musicoterapia comunitaria.
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es el paradigma sistémico-constructivista el que permite un abordaje mas completo
respecto de la calidad del fenbmeno relacional y narrativo en los contextos comunitarios y
sociales.

Como ya se expuso, este trabajo se plantea desde la perspectiva de investigacion social
de segundo orden (Mejia, 2011). Busca -desde la hetero-observacion ' y la
autoobservacion 2 — comprender el mundo subjetivo con los sentidos, signos vy
significados de los actores de la comunidad reetnizada indigena muisca de Cota, conocer
sus sentimientos, creencias, propositos, su organizacidbn y sus ritos; para ello es
fundamental observar hechos de significado, como son sus practicas culturales y el
lenguaje presente en sus narrativas verbales, corporales, sonoras y musicales.

2.3.3 Postura conceptual
SALUD

Al tomar los elementos de la definicibn que acufi6 Blum, propongo para el presente
trabajo una definicion que abarque desde el individuo hasta la comunidad, en su contexto,
por lo que le realizo las modificaciones pertinentes. De esta manera, salud es la
potencialidad 1** del individuo, la familia o la comunidad para mantener un balance
apropiado —de acuerdo con la edad, el ciclo y las necesidades sociales—, en el cual el
individuo esté razonablemente libre de notoria insatisfaccion, incomodidad, enfermedad o
incapacidad, y pueda comportarse en forma que promueva la sobrevivencia de la especie
y de la comunidad, asi como su propia realizacion y gozo.

SALUD MENTAL

La salud mental es un proceso en el que se desarrolla identidad y significado en un
universo de relaciones; se reconoce la limitacion del observador, por sus practicas
interpretativas, y el campo de investigacion no es solo el mundo interior o la vida psiquica,
sino las redes de relaciones en que construimos nuestras realidades.

El concepto utilizado en el presente proyecto, en concordancia con la posicion
epistemoldgica, es el de la salud mental como proceso de bienestar individual y colectivo
gue se construye en una red de relaciones y significados, que van desde la interaccion del
sujeto consigo mismo hasta sus o6rbitas de vinculos en los diferentes niveles del sistema,
para el caso, al interior de una comunidad.

COMUNIDAD Y REDES SOCIALES

111 | a hetero-observacion se refiere a poder captar los esquemas de distincion o mapas desde los
cuales las personas se encuentran en su mundo fenoménico y de experiencias cotidianas (Mejia,
2011), y esta intimamente relacionada con la posibilidad de realizar una lectura intercultural.

112] a auto-observacion se refiere a la capacidad de controlar y dar sentido a mis observaciones,
teniendo en cuenta mis propias acciones, respuestas y percepciones; es necesariamente un
método interpretativo y de conocimientos que se construyen en el trabajo con la comunidad (Mejia,
2011).

113 Uso el concepto de potencialidad como entelequia Aristotélica (finalidad en...) que incluye la
causalidad formal y final, lo cual permite la emergencia de nuevos patrones.
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Al utilizar los conceptos de Elina Dabas, se llamard comunidad al conjunto de personas
vinculadas con saberes, vivencias y circunstancias compartidas. Esto implica una
estructura que se organiza en redes sociales (Klefbeck & Dabas, 2000).

Se puede decir que red social es “la suma de todas las relaciones que un individuo
percibe como significativas o define como diferenciales de la masa andnima de la
sociedad” (Sluzky, 1996). En sentido metaforico, esta red es como la vida misma, y tiene
caracteristicas estructurales en cuanto a tamafio, densidad, composicion (distribucion),
dispersién, homogeneidad/heterogeneidad, atributos especificos y tipo de funciones.

Las funciones de una red pueden variar como compafiia social, apoyo emocional, guia
cognitiva y de consejos, ayuda material y de servicios y acceso a nuevos contactos;
respecto de los vinculos, se pueden analizar por sus funciones prevalecientes, su
multidimensionalidad, su reciprocidad, su intensidad, su frecuencia de contactos e
historia.

De acuerdo con McNamee & Gergen (1996), se utilizara el concepto narrativa, mediada
por un lenguaje —llamese este oral, grafico o corporo-sonoro-musical-, que facilita la
comprension de las dinamicas sistémico-relacional-constructivistas de los procesos de
red. Este concepto es definido como “el campo de las historias en comun compartidas por
las familias [...], por los grupos sociales, por los terapeutas y los pacientes en el curso de
la consulta” (o para el investigador, en relaciéon con la comunidad, en la orientacion del
presente trabajo).

La realidad se construye como serie de acuerdos coorganizados en conversaciones, y
este sistema tiene actores, guidn y contextos relacionados gracias a una trama narrativa
qgue produce corolarios morales, interpersonales y comportamentales que se refuerzan
mutuamente: “...esta conversacién consolida el sistema y lo mantiene funcionando como
tal” (Sluzky, 1996, pag. 145). Es decir, se produce una “ecologia de historias” en la cual la
dinAmica de lo que alli se produce, por medio de la narrativa, es determinada y
determinante, un discurso que se autoconstruye y produce otros discursos.

En cuanto las categorias utilizadas para comprender la comunidad y la red, se utilizaron
elementos de la teoria general de sistemas (Arnold & Osorio, 1988), compatibles con la
posicién constructivista-construccionista. Este planteamiento considera la cibernética
(procesos de control y comunicacion), la circularidad (causalidad mutua) y la
morfogénesis, la complejidad, la relacién entre la neguentropia y la informaciont!4, la
emergencia !*® y la teleologia *®, como principios fundamentales de los sistemas
observados. Para el presente trabajo el sistema es la comunidad como caso.

114 | os sistemas abiertos, al contrario de los sistemas cerrados, contradicen la segunda ley de la
termodindmica de Newton, segun la cual todo tiende a la pérdida de energia, y por tanto, a la
dispersion; el sistema abierto encuentra en otros elementos —como la Informacién— insumos que le
permiten encontrar nuevos estados de organizacion, lo cual en conjunto —con el concepto de
estructura— se relaciona con la causalidad formal planteada por Aristételes.

1151 a emergencia se refiere a los atributos que no se sustentan por las partes aisladas, sino que se
manifiestan por el sistema en su totalidad dentro de su contexto.

116 | a teleologia se corresponde a la causalidad final de Aristoteles (Arnold & Osorio, 1988) y —
como se ha comentado en otra parte del escrito— es parte de la posicion vitalista desde el
observador interno (Andrade, 2003).
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Un esquema util en la categorizacion sistémica es la division por niveles y recursos
estructurales, como son la organizacién con su jerarquia, control y limites, la cohesién del
sistema, la adaptabilidad y la comunicacion (Herndndez, 2001, pag. 68), asi como el
establecimiento de las relaciones de unos miembros del sistema con los otros y con el
sistema en general.

Otro elemento empleado en la categorizacion, proveniente de un planteamiento diferente,
es la vivencia de discriminacion presente en la narrativa de algunos de los miembros de la
comunidad; para ello se usé como referente a Brielh (2003), quien plantea la triple
discriminacién (Breihl, 2003) que debe analizarse en la salud y las oportunidades sociales,
por clase, por etnia y por género.

Para cerrar este apartado, en relacion con la comunidad se buscé —con el proceso de
musicoterapia comunitaria— fortalecer las redes de significado compartido con el lenguaje
corporo-sonoro musical enraizado en los valores y significados culturales de dicha
comunidad reetnizada.

LA MUSICOTERAPIA COMUNITARIA

Se puede afirmar que la musicoterapia comunitaria tiene como propdésitos la participacion,
la organizacion, y el registro personal y colectivo de la identidad cultural, con respeto a la
diversidad cultural y a la expresion propia de la comunidad acerca de sus malestares y
padecimientos sociales, sus ritos y vivencias; ella profundiza la conciencia eco-socio-
politica-cultural y facilita la realizacion de proyectos comunes con solidaridad, sinergia de
redes y una ética comunitaria (Pavlicevic, Ansdell, Ruud & Stige, 2004).

Entre la especie humana, la musica es un lenguaje universal (ISO universal) y una forma
de expresion emocional; como otras formas del arte, hace parte del capital cultural (ibid.)
de una comunidad en los diferentes niveles en que se la considere. De la misma manera,
la musica tiene particularidades en cada cultura (ISO cultural), que en algunas
condiciones la hacen mas especifica como identidad, sentido de cohesién y asociaciones
a la salud, caracteristicas del contexto en cada grupo étnico que se considere.

La musicoterapia comunitaria es una practica de la musicoterapia que promueve el
bienestar social en, por medio de y con la comunidad (ibid.).

Stige (2002) usa el concepto de comunidad!'’ para proyectar conexiones saludables que
posibiliten bienestar, desarrollo saludable, crecimiento y prosperidad. También explora
esta acepcién en relacibn con sus raices linglisticas comunes de comunicacion-
comunion, y hace la conexidn entre el sistema comunitario y la experiencia personal en un
continuo desafio que busca el bienestar de la vida humana.

En este modelo, la cultura —como teoria y practica— es central, y la salud se expresa como
mutuo cuidado al interior de la comunidad y como fuente de bienestar. Tiene como metas
el desarrollo de la identidad cultural y el cambio social, mediante los cuales busca
construir una comunidad mas articulada fortaleciendo su capital cultural y social.'!8

117 Este autor, cuyo idioma natal es el noruego, hace su planteamiento desde la palabra que
originalmente traduce del vocablo noruego trivser.
118 Capital social y cultural en el sentido del capital global de Bourdieu.
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Por sus caracteristicas de fortalecimiento de la comunidad, el lenguaje de la
musicoterapia —como aproximacioén al trabajo comunitario— ayuda a construir una
comunidad y un sentimiento comunitario con justicia y equidad, de la misma manera como
se construye una comunidad emocional, en el sentido planteado por Myriam Jimeno,
desde otro tipo de lenguaje diferente al musical; es decir, ayuda a la construccion de una
comunidad abierta y flexible, con identidad, consciente de sus diferencias, cambios e
individualidades (Jimeno, 2008).

2.3.4 Aspectos del proceso de decolonizacidn y reetnizacion
considerados en el presente estudio

La decolonizacién, como marco general revitalizador de las culturas ancestrales, es un
movimiento que se presenta en América y en otras latitudes. La negativa a reconocerse
subordinado a unos patrones culturales, econdmicos y cientificos coloniales, que ademas
son ajenos a las necesidades del contexto local, ha propiciado que los grupos étnicos de
la zona andina indaguen en sus propias raices ancestrales, compartan esos saberes y los
permeen mediante interacciones entre las etnias, las clases y las naciones.

En este proceso progresivo de transformacion decolonizadora, se han presentado
hibridaciones entre los diferentes grupos étnicos, inclusive con elementos coloniales ya
presentes. Es mas bien una tendencia politico-epistemol6égica que una metodologia
purista y unificada. Precisamente, la inclusion es uno de sus principios maestros.

La resignificacion de ser muisca, o la reetnizacion, estd enmarcada en esa busqueda de
significado en la ancestralidad y tendencia decolonizadora; el observador externo
reconoce los elementos practicos comunitarios como las transformaciones en el vestuario,
el lenguaje, la musica, las danzas o la alimentacién, pero no reconoce muy facilmente que
tales practicas estan respaldadas por un cambio radical de principios y de paradigma.

Si se toma a Morin (1999) como referencia, un paradigma esta compuesto por principios
maestros y principios l6gicos; los principios maestros son las bases fundamentales y, por
tanto, no pueden ser cambiadas; al hacer una analogia arquitecténica, son las bases del
edificio. De otra parte, estan los principios l6gicos: estos se refieren a la manera como se
relacionan, conectan e interactdan los principios maestros y los demas elementos.

Para el autor de estas lineas, el paradigma que se plantea desde la ancestralidad, al cual
se acogen los pueblos en proceso de reetnizacion en el area andina, tiene como
principios maestros la unidad, la complementacién, el equilibrio, el consenso, el sentido de
colectividad y el respeto; y como principios légicos, el tercero incluido, la inmanencia, el
dialogo intercultural transformador (en légica circular), la memoria ancestral y la
coherencia.

La reetnizacién es la decision politica de un grupo étnico que fue despojado de su
patrimonio cultural o de su memoria ancestral por otro grupo dominante, generalmente
colonizador, para hacer la recuperacion del mismo.
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La reconstruccion de la memoria cultural, la informacion ancestral, no es solo un proceso
mimético de toma de elementos culturales con los que se busca identidad, sino también
es un fendbmeno de emergencia inconsciente de nuevos elementos humanos y
ancestrales, los cuales resuenan con la informacion cultural mimética para formar un
continuo; se construye asi un nuevo saber 0 conocimiento cibernético, debido a esa
retroalimentacién entre lo que se trajo y lo que emerge, en la interacciébn con los
individuos, las familias y los grupos, como corresponde a un sistema abierto.

Con la reetnizacibn aparecen nuevos codigos (orden, sintaxis). Estos emergen con
nuevos significados semanticos y practicas comunitarias reetnizadas (pragmatica) que los
transforman, que modifican la interpretacion (reinterpretan, resignifican) de su pasado,
presente, futuro, y determinan una manera diferente de comprender y vivir su cultura, su
masica y su salud en el contexto en que antes y ahora se desenvuelven (Morales, 2014).

2.3.5 Posicion de la comunidad frente a sus propias
circunstancias y frente al proceso cientifico

Las perspectivas fragmentarias basadas tan solo en algunos aspectos de la realidad
compleja de las comunidades han enfatizado en el abordaje de las mismas de manera
asistencialista, al destacar elementos como la calidad y cantidad de escuelas, la cantidad
de los servicios asistenciales de salud disponibles, las obras civiles necesarias para el
desarrollo, la seguridad alimentaria de esas comunidades y, particularmente, en el campo
de la salud mental, se han enfocado casi exclusivamente en el tema de la aparicion de
trastornos mentales, asi como el tratamiento de los mismos. Estos enfoques dejan un
vacio sobre los elementos culturales, sobre el conocimiento de las comunidades, sobre
las redes sociales y sobre la salud mental (en positivo)!® como emergente de su
interaccion.

Ilgualmente, en el enfoque de la salud publica intercultural hace falta una mayor
coordinacion intersectorial, un mayor conocimiento contextual de cada cultura en la que
suceden los eventos y la comprension, en los diversos niveles sistémicos donde ocurren
los fendmenos en salud, y la manera como interacttan los unos con los otros.

La salud mental en su aspecto positivo, asi como la promocién y la proteccion de la
misma a partir de las practicas comunitarias es un tema que se ha desarrollado solo de
manera fragmentaria y poco sistematizada en algunas experiencias aisladas.

El lenguaje usado por una comunidad, en sus diferentes acepciones (tradicion oral,
musical, visual o gastrondmica), crea y fortalece la cultura, crea lazos (redes) para la
accion ciudadana vy facilita la practica social compartida. El lenguaje es mucho mas que
un conjunto de signos que retrata al mundo. Las comunidades hacen juegos de lenguaje
gue permiten a los seres humanos inmersos en ellas desenvolverse y dar significado a
sus experiencias, que les orientan hacia la reconstruccién del sentido subjetivo de la vida.
Es decir, los seres humanos se encuentran inmersos en redes compartidas de significado
que les permiten reconstruir el sentido subjetivo de la vida y crean “lugares de la

119 Este énfasis de “positivo” hace referencia a que, en la cultura mayoritaria, asi como en los
medios académicos, se hace una inadecuada sinonimia entre salud mental y enfermedad mental; y
en otros casos es entendida la primera como ausencia de la segunda.
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memoria”; este es uno de los papeles fundamentales de la cultura y del uso de sus
recursos simbalicos.

Las condiciones de privacion de recursos econémicos, sociales, simbalicos, culturales o
de desarrollo en las que se encuentran muchas de las comunidades indigenas
corresponden a lo que ciertos autores denominan, en algunos casos, “violencia
cultural™®, y en otros, “violencia estructural” (Galtung, 1990). Esta ultima es la peor, ya
qgue no permite la satisfaccion de las necesidades de una comunidad.

En contraposicidn con lo anterior, el concepto de communitas que manejan otros autores
—entre ellos, Victor Turner (1991)- plantea, desde antropologia cultural, una organizacion
social con intenso espiritu de comunidad con emocién comunal y espontanea, con
equidad social, solidaridad y compaiiia.

Luego de conocer el significado de las narrativas que circulan en la comunidad sobre la
salud y la salud mental, se pretendid, en la siguiente etapa de la investigacion,
complementar las practicas culturales y los ritos instaurados culturalmente en la
comunidad con elementos de la musicoterapia comunitaria.'?* De este modo, se buscé el
fortalecimiento de la comunidad reetnizada indigena muisca de Cota.

Para el autor, en esta comunidad emocional, que se construye con el trabajo colectivo y
expresivo, el sujeto es centro de la teoria social. Es visto, pues, como sujeto complejo que
da y busca sentido, que le encuentra sentido a lo ocurrido mediante un proceso social de
subjetividad e intersubjetividad del que se apropia de manera colectiva (Jimeno, 2008).

Este tipo de ejercicio comunitario confiere sentido a las situaciones dificiles, con un
significado compartido por medio de una conexion organizativa y comunicativa (Walsh,
1998).

En cuanto a la produccién de conocimiento propiamente dicha, la comunidad tiene dos
opciones. Por un lado, puede ubicarse como un sujeto pasivo, descrito por los otros
(observadores), sin voz activa y sin poder para realizar cambios sobre los fenbmenos que
le acaecen (perspectiva desde el observador externo). Por otro lado, puede tomar “el
papel del sujeto en la tarea de investigacion”. Asi, no es solo el investigador quien da
cuenta de los procesos, sino que fundamentalmente las personas (como comunidad)
pueden ser sujetos activos del estudio social, al pretender dar cuenta de ellas mismos
(Tezanos, 1999). En este sentido, las narrativas o la version de los sujetos de la

120 Un ejemplo de situacion de “violencia cultural” es la degradacién de la identidad indigena y el
desconocimiento de las propias raices a las que fueron expuestos, por ejemplo, los indigenas
muiscas de Usme, quienes descubrieron su ancestro por un tercero (un abogado) que estaba
asesorandoles en la restitucion de derecho de posesion de tierras (comunicacion personal de la
investigadora Yalima Morales, 2011).

121 E| trabajo musicoterapéutico en los talleres consistié en reconstruir mayor subjetividad, hacer
configuracién emotiva, construir esquemas emocionales relevantes al discurso musical desde la
perspectiva amplia del término y por medio de la narracidon de experiencias, la relacion dialégica
colectiva entre el habla y la escucha. De esta manera, se buscé ampliar un terreno comudn de
contenido simbolico, es decir, una comunidad emocional (Jimeno, 2008) que permitiera
potencializar las habilidades individuales en busca de la mayor reintegracion social, que —para el
caso particular— se orienté especialmente hacia la busqueda de identidad en la interpretacion y
construccion de instrumentos ancestrales cercanos a la cultura indigena y muisca.
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comunidad, en interaccién con el investigador, son fundamentales en la construccion del
conocimiento.

En el presente trabajo se involucré a la comunidad como sujeto activo, “comprometido con
su memoria, su historia y sus ideales” (Pellizzari, 2011), a partir de sus objetos simbdlicos;
en especial, quienes estamos asociados a la musica, en el sentido amplio, y a la salud,
nos estudiamos mutuamente, vivimos las “estructuras estructurantes” asociadas (ibid.) y
buscamos, en el trabajo conjunto, ampliar el significado de ser muisca.

En sintesis, en el caso especifico de la comunidad muisca de Cota, la informacién (o
mejor in-formacion) fue traida de los saberes ancestrales propios y los permeados por
otros grupos indigenas; esa informacién tiene un sentido y se organiza segun la ley de
origen con la cual se identifica ahora este grupo étnico.

En sus précticas comunitarias se manejan mdltiples lenguajes, como la palabra, las
plantas, el fuego, la musica y la danza con un sentido y conexién espiritual, en relacion
con el territorio del Majuy y con lo césmico (la mimesis). En este performance de la
practica comunitaria, se produce nueva informacion emergente (conexién con la memoria
ancestral), que da nuevo sentido y significado a la epistemologia, al lenguaje, a los
simbolos, al rito y a la comunidad, lo cual se configura como forma de sanacién en los
diferentes niveles.

Se da, de esta manera, una significacion mutua entre la sintaxis (el orden), la semantica
(el sentido y significado) y la pragmatica (los lenguajes dentro de la practica comunitaria o
performance), es decir, una légica circular en espiral resonante o en un circulo
hermenéutico de reciprocidad entre el todo y las partes, que crece y desarrolla de esta
forma un mayor capital simbdlico y construccion de comunidad.

La comunidad muisca de Cota desarrollé asi un capital cultural y simbdlico comun, que
tiene base en su cultura resignificada y en relacion con su territorio, en un sentido integral
y césmico; quienes forman parte de ella luchan por este sentido, y su base para hacerlo
es la versién narrativa de la realidad que han construido desde su historia compartida, en
su propio proceso de decolonizacion, hibridacion y resignificacion. Esto los hace
caracteristicos desde la diferencia respecto de los otros habitantes de Cota e inclusive de
otros grupos indigenas y les otorga el papel de ser lideres en el pais y ser los muiscas del
siglo XXI en una sociedad mayoritariamente postmoderna.

Su versién narrativa de la realidad como comunidad, en cuanto a la salud y la salud
mental, asi como su apropiacion de la medicina indigena y el papel de la masica, son una
parte fundamental explorada en el presente trabajo.

En conjunto, hay una diferencia grande del paradigma que identifica a los muiscas con el
pensamiento unidireccional colonial europeo. Por otro lado, el paradigma indigena
ancestral andino y el pensamiento complejo tienen muchos puntos en comuin, por
ejemplo, una vision integrativa; juntos buscan reconstruir el todo y en ambos
planteamientos se reconoce la potencialidad (que puede llamarse entelequia aristotélica)
de la informacién para generar un orden y significado diferentes de la realidad, es decir,
un poder transformador. Un reto particular en el trabajo fue comprender sus contenidos,
distinguiendo estos dos paradigmas, en un dialogo intercultural constructivo entre la
comunidad y el autor del presente trabajo, como observado participante.
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La musica, en el amplio sentido que la comprende la musicoterapia comunitaria, presente
en las actividades y practicas de la comunidad, esté tejida o imbricada al capital cultural y
social comun de este grupo étnico. Es una narrativa posible dentro del “pluriverso o
multiverso” construido a partir de la “in-formacion” permeada desde las raices de este
territorio y de otros grupos culturales; su principal valor esta en el significado de la misma,
en su participacién en el proceso de resignificacion muisca y en su relaciébn con un
concepto de salud o “vivir bien” diferente a la forma como se lo conceptua en la sociedad
mayoritaria.

En el conocimiento de su musicar y su ISO, es necesario acercarse (hacer observacion
participante), musicar con la comunidad y vivenciar ese mundo que solo puede conocerse
por la experiencia propia; vivir el contacto con los principios de la memoria ancestral a
partir de sus propios métodos y metaforas transformadoras, y posteriormente, hacer un
trabajo de autorreferencia generativa, para implementar los talleres de musicoterapia, y
asi, hacer confluir todos estos elementos en esa actividad.

En el momento histérico mundial de globalizacién, la “cultura de masas” con intereses
econdmicos de las multinacionales ha buscado imponerse por encima de la cultura como
cultivo de modos de vida, facultades y costumbres, asi como de las tradiciones de los
pueblos (Pellizzari & Rodriguez, 2005). La musicoterapia comunitaria, a manera
promocién y prevencion de la salud (Puig Llobet & Lluch Canut, 2012) aporta alternativas
para la identidad, la construccion de capital cultural y social del “buen vivir’ y la salud de
los pueblos; esta musicoterapia estuvo centrada en sus propios ISOs (de la comunidad) y
respeto los saberes en un didlogo intercultural sin dicotomias o subordinaciones.
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3. Marco de disefio y analisis

3.1 Tipo de estudio

= Estudio de caso (comunidad como caso).

= Cualitativo.

= Se utilizd6 como recurso teérico y epistemologico el sistémico constructivismo-
construccionismo.

Figura 3.1: Mapa 1. Linea de tiempo del trabajo
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3.1.1 Fases y componentes del estudio de caso

Fase I: Acercamiento, preparacion y caracterizacion de la comunidad (desde el afio 2012
hasta abril de 2013). Durante esta fase se establecid el contacto, se asisti6 a las
diferentes actividades de la comunidad, se inici6 la observacién participante y se tramito el
consentimiento comunitario.

Fase Il: Recoleccién de la informacion sobre el significado de la salud y de la salud mental
y otra informacion relevante sobre la comunidad (mayo a junio de 2013).
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Fase lll: Talleres de musicoterapia comunitaria (octubre de 2013 a marzo de 2014) y
recoleccién de la informacion sobre la musica y el potencial de la musicoterapia (abril a
junio de 2014).

Fase IV: Devolucion de la informacion a la comunidad, retroalimentacion y valoracion cara
a cara (junio y julio de 2014).

3.1.2 Estudio de caso

El estudio de caso cualitativo es un tipo de estudio que permite el entendimiento 6ptimo y
el conocimiento experiencial de las situaciones en interaccion, con sus contextos sociales
y politicos (Stake, 2005). Para Stake (2005), el estudio de caso exige cinco
requerimientos que deben realizarse adecuadamente: una adecuada escogencia de tema,
procedimientos de triangulacion, conocimiento experiencial, delimitacion del contexto y
actividades especificas.

En el presente trabajo, el tema fue claramente definido; se realizaron estrategias de
triangulacién que se expondran mas adelante; el conocimiento experiencial se desarrolld
como observador participante; el contexto se establecio a partir de una comunidad muisca
reetnizada; y se definio un plan de actividades especificas. En cuanto al contexto, se
busco reconocer los rasgos significativos al interior de la comunidad como sistema, para
lo cual se revis6 el estado del arte y se hicieron los acercamientos previos a dicha
comunidad, los cuales fueron coherentes y secuenciales.

Como expone Stake (2005), en el estudio intensivo de caso, es fundamental la
observacion repetida y la reflexion (interpretacién), el conocimiento experiencial (la
narrativa del experimentador) y la triangulacion. Estos permiten, desde multiples
percepciones, clarificar el significado de la experiencia, verificando la repeticién de una
observacion o interpretacion. De esta forma, se logra la identificacion de realidades
diferentes mediante la diversidad en la percepcion.

El disefio del estudio de caso, desde la investigacion social de segundo orden, facilita la
aparicion de emergentes, es flexible, abierto, permite tomar decisiones durante el mismo
proceso; usa entrevistas, grupos de discusion, observacion participante y andlisis de
contenidos; busca la comprension por medio de la interpretacion de la estructura de las
motivaciones; es empatica, basada en la subjetividad de los participantes, y ciclica; las
“explicaciones” van de la parte al todo y del todo a la parte (Mejia, 2011).

Al tomar en cuenta la complejidad de los fenbmenos estudiados en esta comunidad, se
utilizé una combinaciéon de técnicas de investigacion (cartografia social, entrevistas a
profundidad, grupos focales y observacion participante). Ella permiti6 comprender los
diversos tipos y niveles de narracién sobre los procesos de salud y de salud mental, asi
como su significado, sobre el uso de la muasica en la comunidad, en general, y sobre el
proceso de la musicoterapia comunitaria. Lo anterior se documenté desde lo verbal, lo no
verbal, lo audio y lo audiovisual.

En esta metodologia se reconoce al observador-investigador como participante del
proceso de construccion de conocimiento (cibernética de segundo orden), al tener en
cuenta los criterios de cientificidad (rigor) de la investigacion cualitativa y al comprender
que el informe final es una meta-narracion construida del proceso en una relacion
dialégica (comunidad—observador).
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La estrategia de triangulacion de técnicas fue utilizada para dar mayor solidez, amplitud y
profundidad a la comprension de los fendmenos y a la construccién del conocimiento.

3.2 Poblacién y muestra

Se realizé un estudio de caso en la poblacién de la comunidad reetnizada indigena
muisca de Cota, seleccionada de acuerdo con sus caracteristicas como comunidad cuya
condiciones particulares son compatibles con las condiciones del proyecto, su cercania a
la ciudad de Bogota y su disposicidbn manifiesta de participar en un proceso en el cual se
buscaba trabajar desde sus propios elementos culturales.

Se efectu6 un muestreo en avalancha o bola de nieve (Salamanca & Martin-Crespo,
2007)*?2, de acuerdo con los contactos con los diferentes lideres naturales de la
comunidad y a partir de las redes comunitarias de la poblacion a las cuales ellos
pertenecian (su mesosistema); se trabajé asi, en primera instancia, con una comunidad
de contactos base y, posteriormente, con una comunidad ampliada, producto del proceso
de muestreo en avalancha.

3.3 Técnicas y estrategias

3.3.1 Técnicas y estrategias de recoleccidon de lainformacion

Las técnicas se aplicaron segun la fase correspondiente del estudio; como se explicd
previamente, se distribuyé el trabajo por etapas: se inici6 por una Fase |, de
acercamiento; la Fase Il fue de recoleccion de la informacion significativa en cuanto salud
y salud mental; la Fase Ill correspondié a la intervencibn musicoterapéutica y a la
recoleccion de la informacién a este respecto; y la Fase IV, a la devolucién de la
informacién a la comunidad y la retroalimentacion para el estudio.

La observacion participante (Bonilla-Castro & Rodriguez, 1997) se realiz6 desde el
contacto con la poblacion (primer semestre de 2012) y a lo largo de todo el trabajo, lo cual
permiti6 comprender el contexto de las narrativas durante el estudio. Paralelamente, se
realizé un proceso de autoobservacion.

Especificamente, la Fase Il del trabajo se realizé con las estrategias de cartografia social,
entrevistas, grupos focales (las guias de los instrumentos de investigacion se amplian en
el Anexo B).

La cartografia social se realiz6 hacia el mes de abril de 2013, con el fin de identificar el
funcionamiento, las caracteristicas de la comunidad y lo que los miembros exponian como
problemas. Esta técnica facilitd la caracterizacién de la poblacion, la comprension de su
funcionamiento y la reorientacion de la investigacion.

122 Este tipo de muestreo, también conocido como “en cadena”, se basa en las propias redes
sociales y en las relaciones de confianza entre los miembros de la comunidad. Presenta el
inconveniente de que se restringe a los miembros de dicha comunidad que deseen colaborar en el
proceso.
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Las entrevistas a profundidad (Bonilla-Castro & Rodriguez, 1997) se realizaron en mayo
de 2013 con el fin de conocer las relaciones entre cultura, musica y desastres, asi como
los significados que estos tienen para la comunidad (de acuerdo con los hallazgos hechos
se reformularon los objetivos). En el periodo final, en febrero de 2014, hubo una segunda
etapa de entrevistas orientadas a comprender el sentido y significado de la salud, la
cultura, la musica y el efecto de la musicoterapia.

Los grupos focales se realizaron en mayo de 2013. Siguieron un esquema similar al de los
tdpicos descritos para las entrevistas y permitieron la triangulaciéon de las narrativas, al
comparar las heteroobservaciones de los participantes con sus esquemas de distincion.

Para la Fase Ill, desarrollada desde octubre de 2013 hasta marzo de 2014, se realizaron
talleres con procedimientos y técnicas especificas de musicoterapia comunitaria, con
grupos que voluntariamente participaron en el proceso —como ya se explico—, y al final de
este periodo se realizaron nuevamente entrevistas y grupos focales.

Para todo el proceso se levanté documentacion en video, audio, produccién musical,
dibujo y cartografia.

En el procesamiento de la informacién se llevaron a cabo:
= Andlisis de datos.

= Triangulacién de analisis paradigmatico y narrativo.

= Triangulacion de procedimientos.

Se trabaj6 en diferentes escenarios de observacion, como la zona del Chunsud (espacio
ceremonial), la cocina comunitaria, la casa indigena, los domicilios de algunos comuneros
y en la via publica, en los casos de actividades culturales externas.

FUENTES DE INFORMACION

Se tomaron 215 videos, 27 audios y 444 fotos de los diferentes momentos del proceso
interno y externo a la comunidad, asi como de algunas actividades en conexion con ella
(el material seleccionado se referencia en Anexo E).

3.3.2 Técnicas y estrategias de analisis

= Andlisis narrativo y andlisis paradigmatico de las narrativas de las entrevistas (Bolivar,
2002) y de los grupos focales.

= Observacion participante (Guber, 2001).

= Se utilizé el programa Nvivo como software para la organizacion de la informacion, la
sistematizacion, la obtencién de los resultados y el analisis paradigmético.

= Se construy0, de acuerdo con la informacién analizada, un mapa digital de la historia
de la comunidad con el software Cmaptools.

= Para el andlisis narrativo se utilizé el software Nvivo, con miras a la seleccién de las
narrativas y a la organizacién de la informacion; posteriormente, el andlisis narrativo
de estas narrativas se hizo de manera manual.
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ANALISIS PARADIGMATICO

El modo paradigmatico de conocer, pensar y analizar se basa en proposiciones,
categorias y reglas de orden “cientifico” con las cuales se realiza una matriz de andlisis y
presentacion de la informacion. En ella desaparece la voz del investigador. Es un analisis
mas racional y busca, en un momento, ser generalizable y objetivo; lleva el material verbal
a unidades de andlisis cuantitativo (Bolivar, 2002).

En el andlisis paradigmatico se presentara el resultado del nimero de palabras y de las
asociaciones entre ellas que los participantes realizaron en las narrativas transcritas
(entrevistas, grupos focales y etnografias). De la cercania observada, asi como de la
concurrencia entre las palabras, se puede cotejar que se encuentran juntas en el discurso
global.

Es importante comentar que en este andlisis se encuentra casi ausente la interpretacion
del entrevistador o investigador (ibid.). Los resultados del andlisis son las lecturas de los
esquemas graficos, que necesariamente tienen un grado de “objetividad” por parte del
investigador.

ANALISIS NARRATIVO

En este tipo de analisis, a partir de las narrativas de las personas o los grupos, se crea
una nueva narrativa en la cual esta involucrada la subjetividad del investigador. Es mas
hermenéutico e interpretativo, busca el significado de las narrativas, para acercarse
mucho mas a los objetivos de la investigacion de segundo orden (ibid.).

En este tipo de analisis se hace presente el investigador, con sus caracteristicas de
género, nacionalidad, raza y cultura. Finalmente, “soy yo quien hago una segunda
narracion de lo que las personas o grupos han narrado en contacto conmigo”;
necesariamente influirdn sobre este proceso la subjetividad la persona que soy yo (mis
propias narrativas) y mi historia. Yo soy el instrumento principal de esta parte de la
investigacion, y en este analisis se hace manifiesto.

El siguiente cuadro, aportado por Antonio Bolivar, permite la comparacion entre los tipos

de resultados que se obtienen en cada uno de estos andlisis, al ser contrastados unos
con otros y hacer, posteriormente, una triangulacion de los mismos.

79



Tabla 3.1: Contraste entre dos tipos de analisis de datos narrativos (Bolivar, 2002)

ANALISIS PARADIGMATICO ANALISIS NARRATIVO

MODO DE ANALISIS Tipologias, categorias, Conjuntar datos y voces en
normalmente establecidas de una historia o trama,
modo inductivo. configurando un nuevo

relato narrativo.

INTERES Temas comunes, agrupaciones Elementos distintivos y
conceptuales que facilitan la especificos.
comparacion entre casos. Revelar el caracter Unico y
Generalizacion. propio de cada caso.

Singularidad.

CRITERIOS Comunidad cientifica establecida: | Autenticidad, coherencia

tratamiento formal y categorial. comprensible, caracter
Unico.

RESULTADOS Informe “objetivo”: analisis Generar una nueva
comparativo. Las voces como narrativa conjuntada —a
ilustracion. partir de las distintas

voces— por el investigador.

EJEMPLOS Analisis de contenido Informes antropoldgicos,
convencional, “teoria buenos reportajes
fundamentada”. periodisticos o televisivos.

En la seccion de resultados, se realizo la triangulacién entre estos dos tipos de analisis de
las narrativas.

RECURSO INFORMATICO

Todo el material fue grabado en audio o video, segun la facilidad y disposicién del grupo.
En cada caso, se transcribieron y, posteriormente, se organizaron y analizaron con la
ayuda de software Nvivo.'??

El programa Nvivo es un software distribuido por QSR Internationalpty Ltd.}?*, que permite
hacer el analisis linglistico de los diferentes materiales narrativos o del discurso; para su
implementacion, exige la definicion de una matriz de categorias (nodos o focos) por parte
del investigador, desde los cuales realizara la agrupacion y caracterizaciéon de los
contenidos. Este programa permite ordenar, analizar y clasificar la informacién verbal,
hace conteo de palabras y medidas estadisticas de asociacion de las mismas. Los
productos de este procesamiento son los siguientes:

123 Esto se hizo con la orientacién y compafiia del profesor Luis Carlos Truijillo, coordinador de la
Unidad de Sistemas y Software de la Facultad de Sociologia y profesor ocasional del
Departamento de Antropologia de la Universidad Nacional de Colombia.

124 Nvivo es un programa de Computer Assisted Qulitative Data Analysis Software (CAQDAS) para
el andlisis cualitativo de narrativas escritas o trascripcion de entrevistas, asi como de otros
materiales como videos, fotos, dibujos o audios, que se pueden marcar y realizar su respectiva
narrativa; permite hacer analisis descriptivos e integrativos. Su pagina de contacto es
www.gsinternational.com.
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= Citas en texto por categorias. Se realizé una matriz de categorias o nodos'? (ver
Anexo D). Para esta categorizacion se tomd como base el planteamiento sistémico
constructivista.?

= Graficos de nodos ramificados. Estos muestran los contenidos de las categorias con
su distribucion porcentual grafica. Se us6 en el analisis paradigmatico de la
caracterizacién de la comunidad (ampliacion en Anexo E).

= Matrices de concurrencias. Muestran los cruces en los nodos o categorias de los
contenidos en los diferentes materiales analizados. Se us6 en el andlisis
paradigmatico de la comunidad (ampliacion en Anexo E).

= Graficos de nube de palabras, mapa ramificado y nodos conglomerados. Ofrecen de
manera visual el despliegue de la informacion segun los parametros desde los cuales
realice el analisis paradigmatico (ampliacién en Anexo E).

3.3.3 Técnicas y estrategias de trabajo de campo

Desde el primer semestre de 2012 se llevé a cabo el contacto con los lideres del cabildo —
el anterior gobernador de cabildo, Alfonso Fonseca, y el actual, José Pereira—, y se
presentd el proyecto, que fue aprobado por la comunidad (en el Anexo A se encuentra el
consentimiento informado firmado por el actual gobernador).

COMUNIDAD DE CONTACTOS DE BASE

Inicialmente, se particip6 en actividades de la comunidad como las clases de lengua
muhysqubum y en las reuniones semanales de mambeo de la palabra (Circulo de
Palabra) con las autoridades espirituales de la comunidad, en el chunsua; también se
participoé en actividades comunitarias, como la minga, y en encuentros conmemorativos.
Posteriormente, se interactué con los participantes en las actividades educativas de
entrenamiento en masica y danza, asi como en ceremonias de sanacion.

Fueron convocados lideres y personas claves de las redes naturales de la comunidad,
como madres comunitarias, y personas que detentan saberes y practicas comunitarias o
culturales: “médicos tradicionales”, artesanos, miembros de grupos musicales, personas
pertenecientes a instituciones educativas, de salud o administrativas de la localidad, y a
otras instituciones especificas de esa poblacion.

Se realiz6 una cartografia social (abril de 2013), para hacer una primera lectura de la
comunidad, recoger informacién acerca de sus caracteristicas y conocer lo que ella
identifica como problemas comunitarios. En el mismo periodo, se realizaron entrevistas y
grupos focales, y en febrero de 2014, al final del trabajo, se realizaron nuevas entrevistas
y grupos focales.

1251 os nodos o focos son los elementos de categorizacion de las narrativas que el investigador
definié6 de acuerdo con los objetivos y los contenidos de las narrativas de los miembros de la
comunidad. Algunos estuvieron predefinidos y otros fueron emergentes en el proceso del analisis.
126 De acuerdo con cada uno de los nodos se marcaron los segmentos de los textos narrativos, que
se categorizaron por su contenido y luego fueron agrupados (software Nvivo) en un solo bloque,
segun ese criterio categorico. Tales textos narrativos llevan el nombre de cada nodo: por ejemplo,
el apartado “Significados de la salud” contiene todos los fragmentos narrativos seleccionados, que
—de acuerdo con la categorizacion realizada por el autor— contienen ese tema. En total, son 22
apartados.

81



Se particip6é en otras actividades, dentro y fuera del territorio, con personas cercanas al
proceso. Aquellas fueron actividades vivenciales, académicas y culturales; por ejemplo,
grupos de interés relacionados con la comunidad y el Congreso de Etnobiologia, en el
cual participaron miembros de la comunidad y donde se compartié con los otros cabildos
indigenas de Cundinamarca y del pais.

COMUNIDAD AMPLIADA POR PROCESO DE MUESTREO EN AVALANCHA

Se trabajaron, entre octubre de 2013 y marzo de 2014, actividades musicoterapéuticas
con un grupo de nifios, un grupo de adolescentes, un grupo heterogéneo y un grupo de
adultos en el que estaban incluidas las autoridades de la comunidad.

RECURSOS

A lo largo del proceso se conté con la consultoria y retroalimentaciéon de una psicéloga,
Magister en Procesos Comunitarios, y de una candidata al Doctorado en Ciencias
Sociales, Nifiez y Juventud; también con tres musicoterapeutas, en la asesoria de
intervencion, con un muasico conocedor experto de esta comunidad, y, al final, en la fase
de andlisis, con la retroalimentacion y discusién del grupo de Sistemas de Informacion de
la Facultad de Sociologia de la Universidad Nacional de Colombia.

Los recursos de infraestructura filmadora, grabadora, computador, herramientas de
edicion, papeleria, instrumentos musicales, materiales para construccion de instrumentos,
fueron aportados por el investigador.

3.4 Técnicas y estrategias del procedimiento

musicoterapéutico

Se realiz6 la observacion participante de las actividades de la comunidad y se compartié
el musicar en sus diferentes momentos. Se exploré el ISO de los diferentes grupos (ver
Anexo C) y —de acuerdo con ello- se organizé la informacién para programar los
fundamentos de los talleres de musicoterapia.

Para la programacion se aplico la autorreferencia generativa y la discusion con varios
musicoterapeutas, con musicos, con lideres y miembros de la comunidad.

De acuerdo con los principios del paradigma ancestral, la propia experiencia con la
comunidad y la revision de otras experiencias de “abordaje grupal comunitario” (Pellizzari,
2011), los principios-guia de estos talleres fueron los siguientes: la participacion horizontal
con gestibn y evaluacion del proceso con coherencia, equilibrio y consenso; el
empoderamiento y el trabajo comunitario como meta de construccion con respeto por la
identidad del otro; el fortalecimiento de sus redes como comunidad; la construccién
colectiva de significados y de objetos significativos para su ancestralidad, significativos
sobre la salud y sobre su promocién; y la capacidad para producir cambios.
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Se defini6 como objetivo principal la organizacion y fortalecimiento de la comunidad,
porque en la medida que ella se fortalece, se tiene un mejor vivir y se promociona la
salud.

Como objetivos especificos estan los siguientes: generar participacién, experiencia y
organizacion comunitaria; propiciar identidad personal y colectiva; profundizar el
conocimiento socio-politico y cultural; estimular la reflexion compartida y en general
generar unidad dentro de la comunidad.

El punto de partida fueron las necesidades de la comunidad, retroalimentadas con sus
intereses, y se buscd construir significados y vinculos por medio de sus espacios
(Pellizzari & Rodriguez, 2005):

= Se realiz6 trabajo promocional de contacto.

= Se propusieron objetivos con cada grupo.

= Se evaluo el proceso en conjunto.

Propiamente, el proceso musicoterapéutico comunitario tuvo los siguientes componentes:
= Recreacién de obras dentro de esa cultura.

= |mprovisacion sonora.

= Sonodramatizacioén.

= Técnicas receptivas.

= [Fabricacion e interpretacion de instrumentos musicales.

Las sesiones se estructuraron en tres etapas: Inicio, Media y Cierre terapéutico. Se conto
con la sistematizacion y descripcion a partir de la realizacion de un diario de campo. La
descripcion pormenorizada del procedimiento musicoterapéutico se presentara en el
Anexo C.

3.5 Estrategias para asegurar el rigor de la investigacion

Los criterios para asegurar el rigor metodolégico en la investigacion cualitativa son la
credibilidad, la transferibilidad y la confirmabilidad (Cerda, 2011).

La credibilidad apunta a establecer la verosimilitud de un resultado. Para ello, los
procedimientos son la observacion persistente, el analisis de casos negativos, el chequeo
con los informantes vy la triangulacion. En el presente trabajo, la observacion se realiz6
durante dos afos en la comunidad, y en ese lapso se efectuaron por lo menos dos
contactos con cada uno de los informantes (excepto con dos mujeres mayores tejedoras).

La triangulacion es el procedimiento que permite tener una vision desde angulos y
posiciones diferentes, lo cual brinda un mayor rango de credibilidad y, en términos
metodolégicos, amplia el &mbito, la densidad y la claridad de los constructos
desarrollados. En el proceso de investigacion se puede hacer triangulaciéon de
investigadores, triangulacion de fuentes de datos y triangulacion de técnicas y de
métodos. Danzin fue de los primeros autores que plantearon la estrategia de
triangulacion; incluso él llegd a proponer la triangulacion de teorias, entre otras estrategias
(Uwe, 1992).
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En el curso de este trabajo se realizé triangulacion de técnicas (entrevistas con grupos
focales diferentes, con personas, de manera individual, y técnicas musicoterapéuticas
COmo recurso comunitario), triangulacion de fuentes (entrevista a miembros diferentes con
un esquema similar), triangulacion de tiempo (aproximadamente un afio de diferencia
entre las fuentes de datos de principio y de final) y, en el analisis, se realiz6 triangulacion
del analisis paradigmatico con el analisis narrativo.

La transferibilidad o aplicabilidad se refiere a la posibilidad de extender a otras
poblaciones o situaciones, en un contexto similar, las inferencias logicas de las
conclusiones. Para ello, se requiere la descripcion prolija del contexto, el establecimiento
de lo tipico de las respuestas y la representacién de los datos como un todo (Cerda,
2011). Para este trabajo, la transferibilidad se refiere a otras comunidades en proceso de
reetnizacion, en particular, las que han tenido un contacto similar y con las cuales hay una
red de cabildos en Cundinamarca. Como paso previo, en el trabajo, se realiz6 un amplio
estado del arte sobre esta comunidad, en tiempo pasado y presente, y el andlisis
paradigmatico y narrativo permitié establecer lo tipico de las repuestas de cada persona o
grupo como fuente de datos.

La confirmabilidad o auditabilidad exige la existencia de un registro y de documentacion
completa sobre las decisiones o ideas del investigador, que las grabaciones estén hechas
con alta calidad del sonido, que las transcripciones sean fieles, y que sean descritos
claramente los contextos fisicos intepersonales y sociales. Todo para que un investigador
externo pueda seguir la ruta trazada originalmente (Cerda, 2011).

En el presente trabajo hay documentacion en audio, video, fotografia y dibujo de todo el
proceso, asi como transcripciones completas de los materiales seleccionados. De la
misma manera, se exponen los contextos fisico, social e interpersonal en el estado del
arte, a lo largo del proceso, en el andlisis, la discusién y las conclusiones.

Un elemento complementario de la confirmabilidad es la comprobabilidad, es decir, la
retroalimentacion de la informacion a la comunidad, también llamada validacion cara a
cara. Un espacio de dialogo final entre investigador y comunidad, respecto de las
conclusiones (realizado especialmente durante los Ultimos dos meses de junio a agosto
de 2014), permite —en dicha interaccioén— la hetero-observacion y la auto-observacion, que
complementan el trabajo propio de una investigacion social de segundo orden (Mejia,
2011).

En concordancia con la posicibn epistémica presente en esta investigacion, la
autoreferencia generativa (Garzon, 2008) jugd un papel importante en la transformacién
misma de la investigacion respecto de sus planteamientos iniciales y la emergencia de
significados, lo que permitid llegar a la construccién de la tesis como un todo.

En sintesis, se hizo conversacion, reflexion y meta-observacion de los procesos, lo cual
se concretd en dialogo permanente con la comunidad y las personas cercanas a la
misma; igualmente, hubo dialogo con los autores de los diferentes campos, automapeo
experiencial, emocional, practico, contextual y tedrico, asi como dialogo con la maestra
directora de la tesis.
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4. Aspectos éticos

Para la conservacién de los principios éticos en la investigacion se tuvo en cuenta la

siguiente normatividad:

= Normativa internacional de la Unesco para comunidades vulnerables (Ministerio de
Educacion Nacional, 2005).

= Decreto 8430 de 1993.

= Coadigo de Etica de la Federacion Mundial de Musicoterapia (1999).

Se present6 al Comité de Etica de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de

Colombia, para aprobacioén, y se realizaron los siguientes procesos:

= Consentimiento comunitario del cabildo para la comunidad con la que se realiz6 el
proyecto.

= Consentimientos informados individuales para la documentacion de audios y videos
para la cartografia social, intervencién musicoterapéutica comunitaria y entrevistas.

= Consentimiento informado para adultos, y para nifios, el asentimiento informado con el
consentimiento del adulto responsable.

= Presentacién del proyecto a la comunidad.

= Realizacion de retroalimentacion al cabildo, donde se presentaron los resultados a la
comunidad.

La posicion ética en las investigaciones que involucran a los pueblos indigenas o
naciones indigenas, como se las conoce en Ecuador, Bolivia y Canadda, es un parametro
fundamental en el presente trabajo. En las investigaciones a nivel mundial es un espacio
que se ha ganado durante los Ultimos cuarenta afios, ya que el derecho y el
reconocimiento como grupos étnicos con caracteristicas diferentes y especiales solo
hasta el momento se esta sedimentando. Esto, a pesar de que los indigenas representan
10% de la poblacion de América, y 40% de la poblacion rural (Organizacion
Panamericana de la Salud-Organizacién Mundial de la Salud, 2006); y de que en paises
como el nuestro, aunque exista ya un reconocimiento constitucional de enfoque
diferencial, alin no se hace manifiesto de manera oficial un cédigo, un capitulo propio o
unas consideraciones especiales para esta poblacion (Zuluaga, 2013).

La interculturalidad —como se exploré en el presente trabajo— es un “espacio ético” en el
cual se encuentran dos acepciones (0 mas segun el caso) diferentes en un solo espacio,
es decir, dos vias diferentes o dos culturas que se contrastan (Indigenous Peoples' Health
Research Centre, 2004). Tal espacio ofrece la oportunidad de una conversacion critica
entre las dos partes; para el Centro de Investigaciéon en Salud de los Indigenas, en
Canada, estudios como el presente favorecen la conversacion o la contrastacion de
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narrativas sobre temas como la democracia, la raza, el género, la clase, la nacién, los
saberes, la libertad y la comunidad.

Este proceso genera ampliacion del campo del conocimiento mutuo de las dos
acepciones, y para el presente trabajo, la aplicacién ética en los fundamentos de la salud
publica.

Como expresa Zuluaga, al citar al Australian Institute of Aboriginal and Torres Islander
Studies, AIATSIS (2013), es necesario acercarse —como investigadores— a estas
comunidades, con una actitud ética y conductual basada en los principios de reciprocidad,
respeto, equidad, responsabilidad, supervivencia, proteccion, espiritualidad e integridad;
asimismo, hay que comprender su diversidad y autodeterminacién, reconocer su herencia
intangible y su conocimiento tradicional, con sus expresiones culturales (Australian
Institute of Aboriginal and Torres Strait Islander Studies, 2011).

Asi pues, el ejercicio es un compromiso ético de respetar, proteger y mantener los
conocimientos y practicas de la comunidad, ya sea en el lenguaje, las costumbres, las
perspectivas de entendimiento y la espiritualidad que ello conlleva (ibid.).

Los preceptos expuestos hasta este punto, el derecho del grupo étnico a participar del
conocimiento emanado de este trabajo, el acceso a los resultados (ibid.) y el propésito de
que la situacion estudiada fuese de interés prevalente para la comunidad reetnizada
indigena muisca de Cota fueron los fundamentos que orientaron éticamente la
estructuracion de la presente investigacion.

De acuerdo con los principios de los comités de ética de la investigacion (Arango-Bayer,
2008), el trabajo buscé el respeto de la autonomia, los principios de no maleficiencia,
beneficencia y justicia; igualmente establecioé una relacion de horizontalidad, permitiendo
que la dignidad humana y la unicidad de la cultura del colectivo estuvieran por encima de
cualquier circunstancia (Alcaraz & Correa, 2006).

Respecto de otras consideraciones éticas (Fuentes & Revilla, 2007), se reflexiona que el
presente trabajo representa un riesgo minimo y —por el contrario— ofrece, para la
comunidad reetnizada indigena muisca de Cota, entre otros aspectos, los beneficios de
ampliar sus conocimientos sobre los propios procesos comunitarios, hacer contacto con
sus raices étnicas culturales en relacion con su salud, y de facilitar la proyeccién futura
hacia nuevos proyectos que la fortalezcan.

Se sobreentiende que esta comunidad en conjunto (por encima de sus miembros
individuales) es la duefia de su conocimiento cultural y del producto de la presente
investigacion (Desarrollo Comunidades Indigenas, 2004).

De acuerdo con los lineamientos de la OMS (Organizacion Mundial de la Salud, 2003) y
el Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas, CIOMS %’
(CIOMS, 2002), se realizé el consentimiento informado escrito con el lider de la
comunidad (el actual gobernador del cabildo). El proceso de aprobacion tuvo diferentes
actividades y acompafiamientos con los lideres espirituales: la presentacion de los
objetivos y del contexto, la retroalimentacion verbal y en actividades ceremoniales,

127 E] CIOMS por lo general actla en colaboracién con la OMS.
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culturales y de circulos de palabra, en espacios comunitarios y en el lugar sagrado
llamado chunsua, lo cual tomé aproximadamente cinco meses.

Se busco que las personas de la comunidad fuesen, en el mejor de los casos, “socios o
acompanantes en el proyecto de investigacion” (Fuentes & Revilla, 2007), en lugar de
sujetos de estudio. De la misma manera, se realizé el consentimiento informado individual
a adultos, adolescentes y nifios, segun los criterios y lineamientos del Comité de Etica de
la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de Colombia.

Como autor del presente texto de investigacion, manifiesto no tener conflictos de interés

(Lolas, Quezada, Rodriguez & Editores, 2006) con la comunidad o con los resultados del
trabajo.
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5. Resultados y analisis

Este apartado contiene los resultados ordenados de acuerdo con los objetivos de la
investigacion'?®, el andlisis narrativo y paradigméatico en cada parte, las respectivas
observaciones sobre la triangulacion de estos dos tipos de analisis y las observaciones de
campo.

5.1 Caracterizacion de la comunidad reetnizada

Para conocer la comunidad se iniciaron los contactos en enero de 2012, y a lo largo del
trabajo tuvo lugar observacion participante con la comunidad; se intervino asi en
diferentes actividades de orden cultural, ceremonial y politico, asi como en encuentros de
trabajo comunitario (minga), entre otros. Las estrategias basicas fueron el dialogo con la
comunidad, la participacién directa en las actividades y la presentacion del proyecto al
cabildo.

Para dar claridad se presenta inicialmente un mapa sobre la cronologia de la comunidad,
construido a partir de la informacion de las fuentes primarias (personas entrevistadas,
participantes en grupos focales y observacion participante) y secundarias (revision
bibliogréafica).

5.1.1 Mapa cronoldgico de la comunidad

128 |La correlacion entre objetivos especificos, nodos y productos especificos se encuentra
explicado en la tabla que aparece en el Anexo E.
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Figura 5.1: Mapa 2. Historia de la comunidad
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La Figura 5.1 muestra la historia de la comunidad desde sus narrativas y el punto en el
gue estas se encuentran actualmente. Resume los elementos histéricos de la evolucion
de esta comunidad desde el siglo XVIII hasta nuestros dias, seguin la documentacion y las
narrativas de sus diferentes miembros.

Tomo como items importantes el territorio, la comunidad, la cultura y la salud, asi como
los momentos histéricos determinantes: el decreto Real emitido en 1770'?°, que prohibe
las lenguas indigenas, la recuperacion de parte del territorio en 1878%°, la nueva
Constitucién politica de Colombia, en 1991, y el momento actual.**!

La mitad izquierda del mapa muestra el despojo de la tierra y la pérdida de gran parte de
los elementos culturales, como la lengua, las costumbres, la concepcion de la comunidad
y los elementos que persistieron (artesanias, alimentacion y huerta'®?), desde 1776 hasta

129 | a informacidn sobre este decreto se encontré en los escritos del profesor Wiesner (1997) y en
el texto base para el aprendizaje de lengua muisca (Instituto Caro y Cuervo, 1987).

130 Esta recuperacion marco un hito que es narrado por todos los miembros de la comunidad, asi
como por el profesor Wiesner en sus escritos.

131 En cuanto la situacidon de derechos y la condicion politica de la comunidad, las principales
fuentes han sido los miembros del cabildo, en particular, los dos UGltimos gobernadores.

132 |_as principales fuentes sobre estas costumbres fueron las mujeres mayores, entre los 70 y los
90 afios de edad, entrevistadas para este proyecto.
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principios y mediados del siglo XX; todo ello respecto del territorio, la comunidad, la
cultura y la salud, con lo cual se puede observar que para esa época la comunidad vivia
una cotidianidad eminentemente campesina, cercana y dependiente de la ciudad de
Bogota.

La mitad derecha, por otro lado, muestra la evolucién de las nuevas generaciones, en
especial el cambio dado desde la Constitucién de 1991 hasta la actualidad, en temas
como el manejo colectivo del territorio, la pérdida de condicion de resguardo, los conflictos
de poder, el resurgimiento de la cultura con la ley de origen (espiritualidad), la lengua y la
masica, las condiciones especiales, como los derechos adquiridos en la reetnizacion, y
finalmente, el viraje del modelo de salud hacia la medicina indigena.

En este momento persisten las luchas sociales de la comunidad, en especial por la
tierra'® como propiedad colectiva, y es manifiesto un proceso de reetnizacion en el cual
los elementos culturales son fundamentales.

5.1.2 Analisis narrativo de la narrativa

Este andlisis corresponde a la narrativa construida por el autor a partir de las narrativas
que sobre la propia comunidad expresaron las personas contactadas mediante
entrevistas, grupos focales u observacion participante. Me basé en los criterios sistémicos
que se utilizan para analizar los diferentes niveles de un sistema; para el caso la
comunidad indigena muisca de Cota, estos incluyen la comunicacion, conflictos y roles, y
tomé otros caracteristicos del presente trabajo como la muasica y el territorio.

Es necesario recordar que a lo largo de su historia la comunidad perdié en varias
ocasiones su tierra, su identidad o su cultura. En la época de la Conquista (1555), su
autonomia fue puesta en manos de Francisco Tordehumos; luego, en 1776, se prohibié a
sus miembros hablar en su idioma, con lo cual estos perdieron gran parte de su cultura;
en la Republica, la comunidad perdié paulatinamente la condicion de proteccion y la
posesion de sus tierras (territorio ancestral). Sin embargo, en 1876, sus miembros se
unieron y compraron de manera comunitaria parte del territorio del cerro de Majuy; para
1975, iniciaron una movilizacién social paulatina que logr6 el reconocimiento de la
condicion de resguardo; con la Constitucion de 1991 recuperaron parte de sus derechos y
reiniciaron la recuperacioén cultural; y en 200134, en un conflicto de intereses, perdieron
nuevamente la condicién de resguardo, aunque posteriormente lograron ser parcialidad
indigena.t®

Hoy en dia se encuentran en alto riesgo de perder otra parte de su territorio, en particular,
la vereda de La Moya y Galilea, donde se encuentra su lugar sagrado, el chunsua; el

133 E| cabildo es una fuente primaria de la informacion sobre estos procesos legales.

134 En 2001, debido a un conflicto econémico entre miembros de la comunidad que otrora fueron
gobernadores y el gobernador del momento, se gestioné ante el Ministerio del Interior para que le
guitasen a esta comunidad la condicion de cabildo indigena. Por varios afios, la crisis amenaz6 con
la disolucién de la comunidad.

135 Est4 claramente definido el objetivo comunitario de recuperar el territorio y la condicién de
resguardo indigena mediante la recuperacion de las artes y oficios, la lengua ancestral y el sistema
educativo, entre otros. “Es un camino que se perdié por vias de derecho y se recuperara de la
misma manera”, comentd uno de los entrevistados.
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desalojo correspondiente inicié el pasado 25 de marzo de 2014, pero lograron —como
comunidad— que se aplazara por un afio.**

Historicamente, las amenazas de despojo han acompafiado a este grupo étnico;
estuvieron presentes en el pasado y lo estdn en la actualidad. En los momentos algidos,
las personas se asocian y funcionan en comunidad, como conjunto; en la situacion de
méaxima crisis, cuando se presenta el riesgo de lanzamiento y desalojo de la tierra por
medios legales (decision de un juez y tribunal), la comunidad se une y de manera reactiva
logra sus objetivos, aunque después vuelvan los conflictos.

La cultura de la comunidad, en su ancestralidad indigena, se perdié en gran medida; sus
miembros llevaban una vida campesina y probablemente jornalera. No existe identidad de
pertenencia cultural a la indigenidad muisca por parte de las personas de mayor edad (las
entrevistadas de 70 u 80 afios de edad); su referencia a ser indigenas consiste en “que
nuestros papas nos lo dijeron”. ¥ Algunas costumbres conservaron elementos
ancestrales, por ejemplo, la alimentacién con base en el maiz, el cultivo de los alimentos y
de las plantas medicinales, y la preparacion de la chicha. (Las entrevistadas rememoran
toda una cultura alrededor de esta bebida: su fabricacion, que ellas realizaban, y las
dinAmicas de su consumo). También se conservé la elaboracion de utensilios de cocina,
de canastos y otros con base en las fibras naturales extraidas del cerro Majuy (chusque y
cafia). Sin embargo, no hay memoria de otros elementos culturales, como el canto, la
danza, la musica, la lengua, la narrativa, los principios de la ley de origen, la cosmogonia
y demas elementos que les caracterizasen como comunidad descendiente muisca.

Los mayores no tienen nocion de lo importante que era el cerro del Majuy como centro
ceremonial espiritual y de su relacion con la ley de origen para los antiguos muiscas. Sus
narraciones contienen experiencias personales, o de otros comuneros, sobre hechos
extrafios, como la “presencia del Mohan de la montafia’**®, pero carecen de relacién
explicita con la cultura indigena. Sus mitos culturales son diferentes a los originales
muiscas y estan vinculadas a las vivencias de sus ancestros campesinos de principios del
siglo XX.

Con la nueva Constitucion Politica de Colombia, se presenté desde 1991 el proceso de
recuperacion cultural de la lengua, las costumbres y los tejidos, entre otros; y comentan
los méas ancianos que consideran mas organizada la comunidad actual, la cual brinda
mejores condiciones a sus miembros y mas derechos respecto de lo que ellos vivieron en
el pasado: “Si habia una reunién indigena por parte del presidente!®®, habia que realizarla
al aire libre en la plaza o en la calle, porque nadie nos prestaba un espacio.”4°

Un buen ejemplo de este proceso de reetnizacion (reindizaciéon o reindigenizacion) es el
de R, miembro de la comunidad, quién en el momento de la entrevista se encontraba
vendiendo chicha. Este comunero se especializ6 en la fabricacién de la bebida, el cultivo y

136 Fuente: comunicacion directa por el cabildo (2014).

137 Fuente de la narrativa: las sefioras Le (de 90 afios) y T (dos hermanas de casi 80 afios) en las
entrevistas iniciales (2013).

138 | a misma fuente anterior: las sefioras mayores de la comunidad (2013).

139 E| entonces Presidente de la comunidad en la actualidad es denominado Gobernador. El
cambio de nombre de este cargo le dio mayor claridad y jerarquia al mismo, asi como una
categoria que facilita, a quien lo ejerce, la interlocucion con otras instituciones.

140 Fuente: grupo focal inicial de las tejedoras T, comuneras de casi 80 afios (2013).

141 Fuente: entrevista realizada a R durante un bazar de la comunidad (2013).
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produccion de alimentos de origen ancestral, con métodos ancestrales. Esto es parte del
proceso de recuperacion y tiene una base comunitaria. R también se apropia y hace uso
de la medicina tradicional indigena —que ha aprendido— y prepara medicina con mezcla de
plantas (amacerado), que administra de manera ritual en sus actividades diarias
(soplado).

R: “Lo que pasa es que yo, para la medicina, no le echo mucha aplicacion. Algunos
comparfieros conocen, ellos han hecho mas trabajo con respecto a eso, 0 sea, se han
desarrollado, se han especializado mas en esa parte. Yo, por lo menos, mi
especializacion es la fabricacion de la chichita, masato; mi mama es la que me ayuda en
la fabricacion, yo le ayudo en la venta y también tengo un proceso de recuperacion que
fue lo de la quinoa; la quinoa también fue un proceso de recuperacion que lo hicimos con
el gobernador hace muchos afos: aprendimos a sembrar y a cultivarla, aprendimos como
se hacia ancestralmente, la parte antigua; después de haber sembrado quinoa
empezamos hacer la experimentacion de como se prepara...

[...] “No, este es un frasco que tengo de... hacemos, se llama un amacerado; o sea, son
plantas; se le puede aplicar aguardiente y se mantiene y se deja afiejar unos dias, y esa
planta sirve para un dolor de cabeza, aplicar en una herida, para desinfectar.

[...] “Algunas plantas son de aca, las que tiene por aca, y otras también de la tierra
caliente; algunas de las que tenemos aqui, como el bira-bira; hay otras que utilizan en
frailejon; otra, como el apio, pero ya digamos para hacer un preparado como este
generalmente se puede combinar plantas frias o con plantas calientes también
dependiendo para que lo va...”

La intencion del comunero R es unir sus conocimientos ancestrales, transmitidos por su
sistema educativo tradicional en su comunidad, con la tecnificacion de un instituto con
reconocimiento y conocimientos de la sociedad mayoritaria. R muestra de una manera
global, cobmo ha sido la busqueda de la "ensefianza", en otros pueblos indigenas, para
recuperar sus usos costumbres, perdidos por varios siglos de mestizaje.

R: “Digamos lo hemos venido haciendo... porque aqui es todo un proceso de
recuperacion; muchas de las cosas que hasta el momento tenemos han venido siendo
recuperacion porque muchas cosas estaban ahi pero no habian esas personas idéneas o
capacitadas para eso; a través del tiempo hemos venido haciendo todo un proceso de
recuperacion y fortalecimiento en la parte de la medicina, emocional, en la parte espiritual,
en la parte de los sitios sagrados, en la parte de recuperar algunos alimentos, recuperar
tejido, recuperar lengua, y todo eso lo hemos venido fortaleciendo a través de procesos
de ensefianza, con mensaje de otros pueblos indigenas que han venido y nos han
ayudado mucho haciendo un acompafiamiento en eso.... Porque muchas de las personas
de la comunidad todavia son del mestizaje, y como la pérdida de esos valores
fundamentales de nosotros fue una vaina tan fuerte, que muchos de ellos no quieren
poner en practica eso; quieren como mantenerse ahi, como se dice, hacer el lobby pero la
generacion que esta ahorita como en este colegio que nosotros tenemos.”

La generacion menor, cuya edad oscila entre los 40 y 50 afios, esta integrada por quienes
han buscado activamente la recuperacion de los valores fundamentales y la
resignificacion de la cultura "muisca” en la medicina tradicional, en los cultivos ancestrales
ecoldgicos, en la preparacion de alimentos, en los tejidos con materiales similares o
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nativos, en la recuperacion del mhuyscubum (lengua ancestral) y en la interaccion integral
de estas actividades.

Ellos y ellas han iniciado juntos un proceso pedagogico que tiene como producto un jardin
y un colegio de primaria (uwamus *?), y han venido haciendo una blsqueda vy
recuperacion, en el territorio y en otras culturas indigenas, de lo que ellos y otros
consideran lo propio. Ahora pretenden plasmar todo esto en principios que organicen su
modelo educativo.

Tal es el proceso de recuperacion que se viene desarrollando desde hace mas veinte
afios, en los campos cultural, artistico, espiritual, territorial, politico y comunitario. En este
proceso, la reidentificacion indigena y el contacto con la tierra suponen una especie de
sanacion, al nivel de la comunidad, y una restitucién de derechos, al nivel nacional.

LA MUSICA

La musica es una de las areas que ha buscado ser recuperada en este proceso de
reetnizacion o reindianizacion, tanto en la parte formal de aprendizaje de ritmos, danzas y
estructuras musicales de otras culturas (por ejemplo, la ancestralidad boliviana'#®), como
en el trabajo cotidiano, en la masica que hace parte del rito de sanacién en conjunto con
la mente, la conciencia y otros elementos de manera integral (integrada a la medicina
tradicional indigena).

La musica conectada al estado de conciencia otorga sentido y significado a las
actividades, y posibilita la sanacion. Desde esta perspectiva, se usa el poder de la musica
para conectarse con lo que los comuneros denominan memoria ancestral'** interna (¢ el
“nifio interior musical”?'°) que fomente la practica comunitaria y el retorno a los principios
fundamentales.

EL TERRITORIO

El territorio es una fuente casi infinita de informacién césmica desde la cual se da el
origen de todo saber, energia, orientacion y espiritu. “Desde los planteamientos de la ley

142 R refiere que uwamus significa semilla de vida en mhuyscubum.

143 | a ancestralidad boliviana —como la entienden los comuneros que han vivido en Bolivia o han
tenido contacto con sus culturas ancestrales— se refiere a las practicas comunitarias de la danza, el
canto, la musica, el uso de las plantas y la alimentacién. En relacién con los principios ancestrales
que detentan esos pueblos, en especial el legado aymara y quechua, es presentado por autores
como Mazorco, entre otros, de forma mas académica, con el término pachakutik (Mazorco Iruteta,
2010).

144 Esta blsqueda de la memoria ancestral es la actitud general de los miembros en sus
actividades artisticas, de lengua ancestral, de medicina y de todas las practicas que los conectan
con sus origenes, sean de sus propias practicas culturales o de las aprendidas de otras
comunidades.

145 Este comentario de “nifio interior musical” es mio; hace referencia a teorias de la musicoterapia
gue plantean la existencia de formas arquetipicas musicales o de lenguaje musical inconsciente,
que pueden ser abordadas y revelarse como elementos primordiales del hombre, con capacidad
sanadora; es en si uno de los fundamentos de la musicoterapia de orientacion humanista de
Nordoff-Robbins (Bruscia, 1999). La mdusica, asi como otros elementos culturales y espirituales,
puede invocar estos arquetipos inconscientes y hacerlos presentes con poder sanador.
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de origen, el cuerpo es el territorio.”'*¢ Uno de los comuneros habla del cambio espiritual
gue él mismo experimenté mediante el contacto con el yagé'*’, la reevaluaciéon de su
profesiéon (ingeniero agrénomo*®) en relacién con el territorio y su conciencia actual del
trabajo, como lider, con la comunidad. “El trabajo espiritual y su relacion con el territorio
son parte fundamental de la vivencia.”'*® Es un concepto de salud en consonancia con la
ley de origen, dificil de considerar como elemento aislado, ya que es parte de un tejido de
narrativas, costumbres, pensamientos...

Sin embargo, es dificil mantener la ruta espiritual y comunitaria del territorio, dada la
influencia de Bogota, la gran metrépolis del pais, y los intereses de egos!®° individuales
gue genera la gran ciudad.

La organizacion comunitaria y la recuperacion del territorio son hitos de trascendencia
historica en el ejercicio de los derechos de las comunidades indigenas del pais, pero la
condicion actual de parcialidad indigena deja a la comunidad en un limbo juridico, en lo
que respecta a sus derechos, y la hace vulnerable a los intereses particulares; como
sucedio en el pasado, la comunidad indigena muisca de Cota esta en alto riesgo de sufrir
un nuevo despojo de tierras.

Respecto de la vivencia o experiencia de desastre!®, los comuneros consideran que el
desastre fue en realidad la pérdida y despojo de su cultura. Las situaciones de incendios,
inundaciones o derrumbes en sus territorios son parte de su vida cotidiana, y
aparentemente no fueron percibidos catastréficamente; tanto en la generacion de los
viejos, como en la de los adultos, y en la de los méas jévenes, estas situaciones se
convierten en oportunidades para que la comunidad se organice y resuelva —nuevamente
de manera estratégica— sus problemas. Estos fenbmenos de alteracion en la naturaleza
ecoldgica son una experiencia frecuente para las personas que viven alrededor del cerro,
vivencia a la cual se encuentran habituadas, y no representa para ellas una preocupacion
prioritaria.

En sus narrativas, el desastre esta conectado con problematicas de interrelaciones en la
comunidad. La perturbacién de la paz con la naturaleza y consigo mismos se relaciona

146 Fuente: la entrevista final realizada al comunero G.

147 Es pertinente comentar que algunos miembros de la comunidad, en particular quienes trabajan
con temas de la medicina, han tenido contacto con el yagé; sin embargo, no es una experiencia
generalizada: otros, como el abuelo F, prefieren usar sus propias plantas, las cuales conocen, y no
las plantas de otros.

148 Este comunero refiere que, en Amazonas, donde fue en blsqueda de orientacion espiritual
indigena, tomé conciencia de como maltrataba (envenenaba) a la Madre tierra, y esto resignifico
toda su existencia. Tal apreciacion de cambio de conciencia es frecuente, ya que “el principal
maestro del indio es el yagé” (Taussig, 2012). Vale la pena comentar que, en el final del siglo XX,
los ingenieros agronomos fueron actores claves para los emporios productores de venenos
agroquimicos (como Monsanto) para diseminar su mercado.

149 Fuente: narracion de B en el grupo focal inicial de 2013.

150 | a palabra “ego” se refiere a la primacia de los intereses personales por encima de las
necesidades de la comunidad o de lo que cosmicamente es acorde con la ley de origen. Este
término fue utilizado por gran parte de los comuneros, en las entrevistas del Abuelo F, de J, G y R,
asi como en la sesion de yagé, y alude generalmente a la convivencia o a la salud.

151 En la etapa inicial del proyecto se consider6 que los desastres recientes ocurridos en el
territorio, como los incendios, representaban un eje importante en la salud; pero a partir de los
acercamientos se reoriento la investigacion en ese respecto; para ello, las fuentes primarias fueron
las entrevistas iniciales y los grupos focales.
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con la falta de conciencia del hombre (los habitantes de la comunidad), con su
desconexion espiritual y con la confusién de su papel en la tierra. El desastre es
realmente la actitud individualista (ego), la falta de conciencia y la pérdida de la
espiritualidad. Este comentario evoca la posicion vitalista, es decir, la presencia de un
elemento formal que da sentido al cosmos. Asi, el desastre no es el incendio en si, sino la
“‘enfermedad de la comunidad” o el “desequilibrio con la ley de origen”, hechos que dan
pie al desastre (por ejemplo, el incendio del cerro del Majuy). Por ello, la sanacién es
fundamentalmente de orden espiritual, y el fuego solo es una manifestacion del
desequilibrio producido ahi.

LA COMUNICACION

La comunicacién es un componente sistémico estructural de la comunidad. Inicia en la
persona, consigo misma, en la coherencia entre su espiritu y la ley de origen, con sus
aprendizajes, conocimientos y normas, asi como con su propia salud. Esto es lo que le da
la posibilidad de curarse, de sanar.'® Se trata de un concepto mucho mas amplio que el
de curar la mente. Es una integralidad: lo que sucede dentro, en lo espiritual, por ejemplo,
en el contacto con los fundamentales (madre y padre) y consigo mismo, permite a la
persona conectarse y comunicarse efectivamente con los demas miembros de su
comunidad, de manera sana y constructiva.

El comunero A3 considera que uno de los principales problemas de esta comunidad es
la comunicacién entre sus miembros, unos con otros y con los directivos. La difamacién o
los chismes, y —como A expone posteriormente— la falta de educacion (ignorancia), hace
victima a la comunidad de los politicos de turno, de los intereses particulares y privados,
gque priman sobre los del colectivo. La propiedad privada siempre traera divisiones.

Abuelo F: “Solo estudiaré en la universidad cuando estudien burrologia.”

En cuanto a la comunicacién con la naturaleza (padre y madre espiritual), la “burrologia”
es la metafora usada por el abuelo F'** para sefalar que existe un saber “natural”, un
saber de la naturaleza, de la madre tierra, de los vegetales y de los animales; sin
embargo, el hombre (particularmente en la sociedad mayoritaria) desprecia y etiqueta
como "burro" la fuente de conocimiento que no entiende y que miopemente hace sinébnimo
de ignorancia (de su propia ignorancia). El abuelo F reivindica esa forma de relacién con
la naturaleza y el saber natural, destaca su propio proceso de aprendizaje con los
mayores del Amazonas —que contrasta con la distancia que impone la academia respecto
del objeto de estudio—, y enfatiza en la necesidad de aprender de la misma naturaleza, de
cada ser biol6gico, de cada planta; tal es la escuela donde pueden asimilarse los
principios fundamentales que orientan al cosmos, la armonia y la salud, pero solo si se
adquiere la sensibilidad del burro o de cualquier criatura del mundo natural.

La comunidad tiene problemas de comunicacién en varios niveles, y uno de sus retos es
precisamente mejorarla, mostrandose mas integrada y coherente.

152 Este es un parafraseo a partir de la entrevista realizada al comunero G, en la parte final del
proceso.

153 Fuente: entrevista inicial realizada a A, en 2013.

154 Abuelo F es uno de los médicos ancestrales. La referencia al tema la hace tanto en la
cartografia social como en la experiencia de yageé.
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CONFLICTOS

Existe discriminacién por parte de miembros de la comunidad hacia algunas de las
mujeres. En las criticas que ellos hacen contra esas mujeres se observa discriminacion de
etnia, pues “las consideran extranas dentro de la misma comunidad, por ser esposas de
los comuneros, nacidas sin herencia étnica indigena aparente”.’>> También se observa
discriminacién de género, pues “las mujeres tienen menos derecho que los hombres”, y
son consideradas utiles para hacer la comida y los oficios, pero no para ser sujetos con
opinién o con capacidad de decision.

El caso de la comunera Lo ayuda a comprender algunas de las dindmicas generadas a
partir de los roles de control de las autoridades comunitarias, del papel de la mujer, de las
redes externas con las cuales se conecta la comunidad, de los conflictos y de las
soluciones que encuentra esta por si misma.

Lo®® muestra que existe un conflicto con las autoridades del cabildo o de la comunidad,
por lo cual se ha sentido excluida. Ella expresa su desacuerdo y oposicion con la forma
como —segun percibe— se detenta el poder en el area de la medicina tradicional y en el
gobierno de la comunidad. Abiertamente se opone al esquema jerarquico y se ubica como
relegada por ese marco de poder, en su ejercicio (mayo de 2013). En su forma de
expresarse, Lo se mueve entre sentimientos de temer, rabia y ansiedad; y durante la
entrevista muestra, de manera no verbal, la urgencia de hablar con el entrevistador antes
de la llegada de otros miembros de la comunidad.

Lo: “..pues los mayores de la comunidad J y don F [...] y, sin embargo, a pesar de todo el
trabajo que yo llevo con ellos, me han maltratado a mi. Entonces, este afio, cuando entra
el gobernador a regir, el de gobernador que yo nunca he estado de acuerdo con ese
gobernador, yo le dije a la gente: no hagan esa bestialidad porque van a saber lo que va a
pasar, y ahorita la gente esta entendiendo lo que esta pasando... Tonces, cuando yo le
dije asi, listo, empezaron los ataques hacia mi con la misma gente de la comunidad. Que
guién me habia entregado, que porque me dicen que porque...

“[...] Ese dia que me entregaron esa medicina habian cinco taitas con él, y venian todos
vestidos de blanco, y yo estaba haciendo aguaepanela ahi, en la cocina; y yo llegué y me
paré asi, en la puerta, y llegaron todos al pie mio y me dijeron la estdbamos buscando; a
mi para qué; ahora lo sabra... Yo, bueno. Ton, eso que yo... entonces, en la medicina, me
di cuenta que venian a entregar ellos...”

Lo dice también que ha sido atacada por la comunidad, a instancias de los lideres, debido
a su posicion. Sostiene que tiene poder de sanacién otorgado por autoridades indigenas
externas ¥*’, en las cuales se han fundamentado los sanadores oficiales (abuelos)
actuales, en su propio proceso, en un ritual que incluye el uso de sustancias entedgenas.

155 Fuente primaria: grupo focal inicial realizado con mujeres, en 2013.

156 Fuente primaria: la entrevista inicial realizada a Lo, en 2013.

157 E| otorgamiento del rol como sanadora, al parecer, se realiz6 en un rito con yagé, dirigido por
sanadores mayores de otras comunidades indigenas quienes asistieron al chunsuda. Ella participd
en el mismo y recibid el don de sanar. Las redes que establecen con otros cabildos vecinos y con
comunidades indigenas de la Sierra Nevada o del Amazonas son fuente permanente de
crecimiento y retroalimentacién para las autoridades y para la comunidad en general.
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Como parte del procedimiento de hacerse Abuela (sanadora, chamana), Lo ha participado
de los procesos de aprendizaje, y piensa que el trato que ha recibido no ha sido justo.

ESPACIOS DE DIALOGO

Nueve meses después (febrero de 2014), Lo ha cambiado su posicion, porque al parecer
se presentd un espacio de didlogo con las autoridades y unos procesos rituales en los
cuales acept6 una serie de normas y, a su vez, fue aceptada como Abuela, con capacidad
para ejercer su rol como tal.

Entrevistador: Y usted también me decia que habia como resistencia a ese papel que se
le habia entregado, que usted habia tenido, digamos, ese don, y que habia resistencia
gue no queria como aceptar ese don suyo.

Lo: “Aja.”
Entrevistador: ¢ Qué me puede contar de eso?

Lo: “Que la madre ya llegé en el mensaje que tenia que llegar, porque yo no estoy
trabajando sola, trabajo con mi esposo, entonces eso es lo que debe haber: unidad de
pareja.”

Entrevistador: ¢ Ya la comunidad acepta mas eso?

Lo: “Aqui ya.”

Entrevistador: O sea, son los dos mayores ¢ Ya ellos aceptan eso?

Lo: “Claro[...].”

Entrevistador: ¢ Qué hicieron? ¢ Ellos mismos consultaron o hicieron ceremonia?
Lo: “Aqui se hizo el tabaco con ellos, el afio pasado, en diciembre.”
Entrevistador: O sea, ellos mismos, en diciembre, hicieron su ceremonia.

Lo: “Aqui se hizo un trabajo con ellos para hacer eso, esa sanacion, ya todo eso se hizo
por eso me ve aqui cocinando.”

La comunera abuela Lo (chamana) ejerce actualmente como sanadora (chamana), tras un
proceso de comunicacion retroactiva, reconciliacién y “rito de sanacién” con las
autoridades o mayores de la comunidad. Dicho proceso se llevo a cabo de manera similar
al rito de iniciacion en el cual le fue entregado su don como sanadora. Lo trabaja ahora
con la venia de los mayores, en conjunto con su familia, y se puede decir que logré su
objetivo de liderazgo. En este sentido, ella pasé de ser tratada como disidente, a ser
aceptada como sanadora oficial que trabaja con su familia y mantiene una relacion mas
armonica con las autoridades; se ha ganado el respeto de las autoridades y este fue
oficializado en rito de sanacién. Lo manifiesta que la comunidad ha sanado un poco mas,
y en tono jocoso dice que su esposo hoy esta laborando porque “no se puede vivir solo de
las gracias de la madre”.
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Otro cambio importante en el papel de la mujer sucedi6 al final de 2014, en las elecciones
de gobernador, cuando quedd elegida una mujer como primera gobernadora de esta
comunidad.

ROLES AL INTERIOR DE LA COMUNIDAD

Uno de los roles importantes al interior de esta comunidad es la orientacion y el control de
la misma. M relata que tenia un proyecto con otras mujeres, el cual consistia en
desarrollar juntas una empresa, para tener independencia. Sin embargo, “los ancianos me
dijeron: usted no esta para proyectos, esta para orientar a otras parejas.”**® Entonces M
decidié abandonar el proyecto y trabajar casi exclusivamente con su esposo, "sembrando
semillas" en la comunidad, es decir, sirviendo como ejemplo y como orientacion espiritual
a otras parejas en la preparacién sobre los principios de la ley de origen. Para esto, M
requirié de una preparacion que llevé a cabo con satisfaccion:

M: “...me ofrecieron el trabajo, tres meses me sentaron y nueve dias de trabajo espiritual
y sanando, y yo le dije: ‘Mire anciano, si yo veo que no sirvo para este trabajo, me retiro.’
Y hoy, gracias a esto, se ha recuperado el trabajo de la casa, se ha recuperado esto y
todo... puedo decir: soy indigena y tenemos una raza...”

Otros roles importantes, en las redes, son realizados por los mayores; por ejemplo, la
preparacion del ambil*®® es un rito de sanacién en si mismo y una experiencia comunitaria
que convoca a personas con determinadas condiciones espirituales y de conocimiento
para obtener un producto ceremonial con el cual se saluda a cada participante en el
chunsua. En la preparacion de este rito, se convoca a determinadas personas de la
comunidad y externas a ella, y se emplean elementos propios del territorio, buscando
plantas apropiadas para acompafar al tabaco, lo cual se puede hacer mediante otro rito y
la exploracion de la madre tierra, como explica el abuelo F.

Abuelo F: “Porque ayer miraba en el monte y buscando la jarilla yo decia: el abuelo nos
inicid de tres plantas pero resulta que la baba es todo, eso no es solamente las tres
plantas, no hay que agregarle todo, yo pensaba ayer alla, arriba en la montafa, si
nosotros queremos fortalecer la lengua ¢pues la lengua donde esta? En las plantas, y
tenemos que buscarlo a través de las plantas, a través de la ambira, y échele una cosa y
échele la otra y otra, hasta que llega uno y lo encuentra muy claro el [...] no lo decia
‘busquelo’ y entonces eso es lo que hay que hacer, digamos que no son solo tres plantas
sino que hay muchas mas que nosotros las pisoteamos a cada momento y nosotros
nunca le damos el valor que ellas tienen, nunca lo hacemos...”

Este papel ceremonial es fundamental en la comunidad: le da cohesion a partir del
reconocimiento del sentido de sus propias normas, le otorga identidad y esta conectado
con la misma sanacién de la comunidad y del territorio. De la misma manera, se observa

158 Fuente: entrevista a M realizada en 2014.

159 Ambil es una preparacion de “tabaco con sal vegetal’. En ceremonia especial se cocina el
tabaco durante mas de doce horas, en comunidad, con diferentes plantas que le dan la
consistencia (baba) y la sal. Para iniciar ritualmente, se usa el saludo de ingreso al chunsua o la
bienvenida a un espacio de dialogo; este conecta la palabra (palabra de coca) con el corazon. Una
preparacion similar es el ambira, cuyos componentes varian de acuerdo con la zona del pais y con
las plantas que se encuentren disponibles para ello. Fuente: sesién con yagé realizada en el
chunsud, en 2013.
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la relacion intuitiva con la madre naturaleza: ella misma indicaba al Abuelo F cuéles eran
las plantas que debia usar en la preparacién del ambil.

En los papeles politico y de relaciones, sean estas dentro o fuera del territorio, las
autoridades de la comunidad desempefian el rol requerido segin la ocasion,
principalmente, el primer y segundo gobernadores (quienes actualmente son J y A). Por
ejemplo, a ellos correspondid atender la reuniébn con las autoridades judiciales
responsables de practicar el desalojo, el 25 de abril de 2014, y presentar la
argumentacién para defender los derechos colectivos.

A: “Los clanes familiares, invento la figura clanes familiares. La doctora, ¢;qué apellido es?
Doctora Florez. Usted es de oriente...Entonces, llego y cojo todos los clanes familiares;
primero comienzo con los mas ancestrales: Tiquitiva, Tibaquicha, Neuque, Balceros,
Tautas, Capador.™®°

La anterior descripcién fue parte de las estrategias de validaciébn comunitaria que aplico el
comunero A en su momento. En dicha estrategia se establece, por el listado apellidos, el
origen y la procedencia de cada uno de los miembros de la comunidad; con ello, se define
en parte su filiacién ancestral y se busca la integracién de la red por nucleos de apellido
(clanes). En una etapa posterior se realizaron un estudio etnoldgico y convenios con
instituciones universitarias, se buscé apoyo de autoridades politicas nacionales y diversas
formas para dar representacién y validez al proceso comunitario; todo esto en procura de
proteger los derechos de la comunidad, en particular, la propiedad colectiva de la tierra.

La comunidad tiene un nivel de conciencia y unas redes naturales que operan dentro y
fuera de ella; por ejemplo, se nutre mutuamente con otros grupos étnicos indigenas
(incluso de otros departamentos y otros paises). Existen roles claros de autoridad, de
medicina, de espiritualidad, politicos y culturales, las reglas estan establecidas, y a pesar
de las tensiones, se encuentran salidas para la mediacion de las diferencias.

5.1.3 Analisis paradigmatico

En este apartado se utilizaran, para el analisis, diagramas, como la matriz de
coocurrencias, y los nodos ramificados. Dicha informacién se organizé de acuerdo con los
criterios sistémicos: comunicacion, jerarquia y control, limites, normas y conocimientos,
red de vinculos y roles. Por otro lado, se consideraron el territorio, la cultura y otros focos
0 nodos emergentes especificos, que surgieron como conceptos relevantes al realizar el
andlisis de las narraciones. Para esta comunidad, tales nodos son: la ley de origen, la
identidad y la vivencia del desastre. Finalmente, se consideraron los nodos medicina,
ritual de sanacién, musica y cultura.

Por tratarse de una comunidad, para el analisis, hay otros focos o nodos que
clasicamente se consideran: la lengua, el territorio y la cultura (Tonnies, 1947). La
primera, el mhuysqubun, tiene un proceso de recuperacién de solo veinte afios, ya que
fue eliminada por decreto real en 1770. Por ello, la lengua no se utiliz6 como foco; los
otros dos si participaron en el proceso de andlisis.

160 Fyente: entrevista realizada a A, en 2013
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Durante el trabajo de campo y de analisis emergieron otros nodos importantes para
conocer esta comunidad: la ley de origen, la identidad y la vivencia del desastre.5!

De manera lateral, en este apartado se comentaran la Medicina, el Ritual de sanacion, y
la Musica y cultura, ya que pertenecen mas a otros lugares de este trabajo.

En la matriz de coocurrencias, que cruza todos los nodos o focos de andlisis, se puede
observar de manera numérica la cantidad de referencias (narradas y codificadas) de los
participantes de la comunidad en conjunto a cada idea en especifico, sean estas fuentes
de entrevistas, grupos focales o etnografia.

El nimero de veces que se cruzan los conceptos en coocurrencias significa cuanto se
relacionan en la narrativa de la comunidad esos nodos o conceptos codificados.

Tabla 5.1: Numero de coocurrencias de los nodos relacionados con la caracterizacion de
la comunidad

CULTURA | TERRITORIO
Comunicacion 13 12
Jerarquia y control 8 6
Limites 3 2
Normas y conocimientos | 16 7
Red de vinculos 43 28
Roles 4 1
Discriminacioén 3 2
Identidad 49 13
Vivencia de desastres 5 4
Ley de origen 3 3

Los nodos Cultura y Territorio se cruzan mutuamente en 41 coocurrencias.
Aparte presento los otros tres nodos:

Tabla 5.2: Coocurrencias de tres nodos adicionales para caracterizacion de comunidad

CULTURA | TERRITORIO
Medicina 35 13
Ritual especifico de sanacién | 23 9
Musica y cultura 22 13

En las tablas se observa la importancia de los nodos Cultura y Territorio, que cruzan 41
coocurrencias: esto significa que son muy recurrentes en las narrativas de los
participantes. De la misma forma, el nodo o foco Redes de vinculos hace importantes

161 En el presente trabajo, con este grupo humano, el desastre —en cuanto problema de salud
publica— inicia como referente principal hacia 2012; pero después de las primeras entrevistas y
grupos focales (2013) se observé que su importancia, en la perspectiva de la comunidad, era
secundaria, y que se convivia cotidianamente con la eventualidad; incluso se observd que el
desastre se constituia en oportunidad para que la comunidad se integrara al afrontarlo. En
consecuencia, este referente permanecié como un elemento mas de los que afecta a la comunidad
y, en algunas situaciones, solo tangencialmente.
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cruces con los de Cultura y el Territorio (43 y 28 respectivamente). Por su parte, la
Identidad, es decir, la forma como encuentran introyectados los elementos indigenas
comunes de la cultura y su relacién con el territorio, tiene una fuerza de coocurrencia
importante (49 y 13, respectivamente). Se puede colegir que estos elementos compartidos
muestran la importancia de la vivencia de comunidad compartida en este territorio.

La Comunicacion es un nodo importante, que esta presente en la vivencia de Cultura (13)
y de Territorio (12). Sin embargo, como se vera posteriormente, en el gréfico de nodos
ramificados, la Comunicacién es adecuada en un alto porcentaje (50%).

Las afirmaciones anteriores permiten ver una vivencia de comunidad con Cultura,
Territorio e Identidad, que las Redes de vinculos se mueven en el nivel social con Normas
y conocimientos (16 y 7), especialmente relacionados con la Cultura (por ejemplo, las
actividades de encuentros comunitarios).

La Ley de origen tiene alguna participacion en la Cultura (3) y en el concepto de Territorio
(3), pero no es muy coocurrente; la Vivencia de desastre, como posibilidad en la vida
comunitaria, también es poco frecuente (5 y 4, respectivamente).

Jerarquia y control esta presente en Cultura y en Territorio (8 y 6), y existe una situacion
de discriminacién en baja proporcion segun los participantes (3 y 2).

Respecto de la Medicina, del Ritual especifico de sanacién y de la Mdsica y cultura,
considerados como nodos, se observa que tienen una importante coocurrencia con
Cultura y con Territorio; para la Medicina tradicional indigena (35 y 13) y para el Ritual
especifico de sanacion (23 y 9, respectivamente) tienen un importante valor, lo cual indica
su fuerte relacién con la Cultura. De hecho, son algunos de los elementos en los cuales
se ha fortalecido mas esta comunidad, cada vez con mas autonomia; inclusive esta
comunidad brinda asistencia y orientacién a otros resguardos y cabildos indigenas con los
cuales conforman redes externas.

De esta forma, la relacién con el territorio es manifiesta, ya que el cultivo de plantas
sagradas y plantas medicinales en las chagras y en los espacios sagrados es inherente al
proceso de la medicina tradicional indigena. Como sucede en los territorios de las
comunidades indigenas, la practica de la medicina es parte integral de la relaciéon con la
tierra.

La Musica y cultura tienen también una alta relacién con la Cultura (22) y el Territorio (13),
lo que muestra la importancia de musica y cultura en la vivencia diaria. Como se vera
adelante, no se trata necesariamente de la interpretacion de instrumentos, sino del uso de
la musica en general, de la utilizacion de sonidos (por ejemplo, en la relaciébn con los
nifios o en los rituales) o de hablar sobre musica y canciones.

En la siguiente apartado se hara un analisis desde la perspectiva del grafico de nodos
ramificado. Con este se puede hacer una aproximacion visual proporcional (con
fundamento matematico)'®? y una comparacion de dichas proporciones de acuerdo con la

162 En el analisis de conglomerados que realiza el software, el coeficiente correlacién de Pearson
muestra estadisticamente qué tan relacionadas estan unas palabras con otras en el discurso. De
esta forma, hay un marco que incluye al nodo o categoria grande, y dentro de este, de manera
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similitud de las narrativas, en la codificacion de sus contenidos categorizados como nodos
similares en el universo verbal considerado en esta investigacion (las fuentes: entrevistas,
grupos focales u observacién participante que se transcribieron y se codificaron).

COMUNICACION

La comunicacion es una caracteristica fundamental desde la estructura sistémica, y se
refiere a la informacion que se transmite entre cada uno de los miembros de la comunidad
y la manera como dicha transmision se realiza.

Figura 5.2: Nodos sobre Comunicacion de la comunidad

Nodos comparados por cantidad de elementos codificados

omunicacién Adecuada IComunicacién Clara IComunicacion Coherente

Se puede observar que algo mas de 50% corresponde a una comunicacion adecuada,
clara y coherente, incluyendo la comunicacion retroactiva, y que el porcentaje restante
corresponde a una comunicacion inadecuada, incoherente o confusa, lo cual genera
problemas al interior de la comunidad.

DISCRIMINACION

Se refiere a situaciones de poder en las cuales unos miembros se perciben como
excluidos de los derechos que gozan los demas miembros de la comunidad. Para el caso,
se tomo el referente de Breilh respecto de clase, etnia y género.

proporcional, de acuerdo con el nimero de veces que se repite el concepto en las narrativas,
tendrd una distribucion en los cajones internos.
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Figura 5.3: Nodos sobre la Discriminacion en la comunidad

Nodos comparados por cantidad de elementos codificados

inacién por Etnia

Se puede observar que esta presente la discriminacién, especialmente de género y de
etnia, en proporcion similar (aproximadamente 43% cada una), seguida por la de clase
(aproximadamente 14%). La discriminacién de género —como se vio en los ejemplos
citados en la seccién anterior— corresponde a situaciones en las que, por ser mujer, no se
tiene el mismo derecho de participar en las decisiones de la comunidad, aunque si se
tiene la obligacién trabajar. Una de las mujeres lleg6 a ser victima de violencia fisica, y
para muchos, la palabra de una mujer es secundaria. Vale la pena comentar que las
mismas mujeres se han organizado en grupos de trabajo para responder a estas
situaciones; sin embargo, persiste la indiferencia o la falta de solidaridad de la mayoria
ante las mismas.

En cuanto la discriminacién de etnia, se puede observar de manera positiva (solo es
valido pertenecer a la etnia), en el caso de los conyuges de los comuneros. Estos son
activamente aislados de las opiniones y participaciones para la toma de decisiones, y se
les niega el ejercicio de derechos en la comunidad. La discriminacion negativa (se invalida
a quien pertenezca a la etnia) se evidencia en los relatos de casos de discriminacion
motivados por atuendos, costumbres (por ejemplo, relacionadas con instrumentos
musicales) o distintivos de la condicién de muiscas, situaciones que han tenido lugar en el
colegio de la propia comunidad (en el pasado) y en los actuales lugares donde se cursan
estudios universitarios.

LIMITES
Se refiere a la independencia en las relaciones que tienen unos miembros respecto de
otros y a la medida en que mantienen su autonomia y privacidad en sus actividades y

patrones de conducta. Si son confusos, se refiere a que estan sobreinvolucrados, y si son
claros, se refiere a que tienen amplia autonomia.
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Figura 5.4: Nodos sobre los Limites de la comunidad

Segun la proporcién, se puede considerar que son principalmente confusos (75%), lo cual
corresponderia a espacios comunitarios donde se funden los espacios personales, en
momentos de integracion, de compartir responsabilidades, de mezcla de las opiniones de
participacion de las familias en las ocasiones especiales (como mingas, festividades o
eventos). Todo esto puede corresponder a una comunidad que tiene importantes espacios
de communitas.

MUSICA Y CULTURA

En las narrativas de los participantes, se refiere a la percepcion del grado de presencia de
la musica en las actividades de las personas, sea a nivel individual, familiar o comunitario,
en el diario vivir y en la cultura. Esta categoria se refiere ampliamente a la masica: no solo
a la interpretacion de instrumentos, sino a la vivencia, al canto, a los arrullos o a los
diferentes usos cotidianos, por ejemplo, hablar sobre musica.

Figura 5.5: Nodos sobre la Musica y cultura en la comunidad

Nodos comparados por cantidad de elementos codificados

Las proporciones muestran que —en un amplio rango— los usos de la musica y de sonidos
ocupan los espacios de actividad diaria de las personas en su cultura. En otros aspectos
se observa que, en menor grado, se habla de musica y que casi no existe, al interior de la
comunidad, espacio para la construccion de instrumentos musicales o sonoros.
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REDES DE VINCULOS

Este apartado se refiere a los tipos de relaciones, a las Redes de vinculos que establecen
los miembros de la comunidad en los diferentes niveles, y a la manera como estos
pueden ser calificados, ya sea cooperacién, tension o conflicto, por nombrar algunos de
ellos.

Figura 5.6: Nodos sobre las Redes de vinculos en la comunidad

Nodos comparados por cantidad de elementos codificados

edes Familiares

Se observa que las redes sociales (que corresponderian al trabajo en red, trabajo
comunitario 0 mesosistema) tienen una proporcién cercana a las redes familiares, lo cual
muestra que son dos niveles importantes de funcionamiento.

Existen en proporcion similar las relaciones de conflicto y las de cooperacién; y de la
misma manera, hay similitud entre las relaciones de tensién y la reduccién de las mismas,
lo cual muestra que en la comunidad se presentan tanto los conflictos como espacios para
mediarlos.

Por otra parte, se encuentra conexion. Es mayor la proporcion de alianzas que de
situaciones de amalgamamiento, existen conflictos de género, y en menor proporcion,
situaciones de escalada o de personas y grupos desligados.

Estas relaciones, evidenciadas en la figura anterior, caracterizarian una comunidad con
situaciones de conflictos y resoluciones, con un buen nivel de conexién, en la que existen
algunos grupos que permanecen aislados.

ROLES

El rol se refiere a la funcidén social que desempefia una persona en una comunidad, o de

manera sencilla, al ejercicio de un papel sobre el otro, para el caso roles de control, de
poder, de dependencia o de indiferencia.
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Figura 5.7: Nodos sobre los Roles en la comunidad
Nodos comparados por cantidad de elementos codificados

Roles de control

Se observan principalmente roles de poder y control, aproximadamente 40% de cada uno,
lo cual puede corresponder a que, al interior de la poblacién participante, una buena
proporcién corresponde a lideres de opinion, lideres politicos o de la medicina tradicional
indigena, de los usos y las costumbres de la comunidad, que puede corresponder
precisamente a la funcidbn que ellos mismos cumplen dentro de sus espacios de
comunidad. En menor proporcibn hay roles de dependencia e indiferencia,
aproximadamente 10% cada uno. Este Ultimo se refiere a personas que no tienen interés
en las funciones que se ejercen al interior de la comunidad o que se 0 se mantienen al
margen de las mismas.

TERRITORIO

La narrativa a este respecto se refiere a lo que significa, para cada uno de los miembros
de la comunidad, su relacién con el territorio. Este es vivido de diferentes maneras: como
identidad, como propiedad, como ente césmico (trasciende la relacion desde individuo
hasta totalidad), como la madre tierra 0 como elemento ecoldgico.
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Figura 5.8: Nodos sobre las concepciones de Territorio en la comunidad

Nodos comparados por cantidad de elementos codificados

erritorio como propiedad erritorio Césmico

Como se ve en el gréfico anterior, la proporcién de los elementos que caracterizarian a
una comunidad indigena —como la vivencia del territorio, la identidad, el territorio cosmico,
la relaciébn con la madre tierra y lo ecolégico— priman sobre el criterio de propiedad,
aunque este también hace parte de lo comunitario. Tales criterios permiten afirmar que,
en la poblacion observada, hay un sentido de comunidad, con importantes elementos en
los que prima la vivencia de communitas'®® sobre lo individual.

En suma, en la caracterizacion de la comunidad puede decirse que existe una cultura, la
conciencia de territorio e identidad, redes de vinculos que se mueven en el nivel social
comunitario y en redes externas. Y en tanto communitas (unidad), se tienen normas y
conocimientos propios de la cultura, se desarrollan actividades que fortalecen sus redes,
por ejemplo, los encuentros comunitarios, los encuentros musicales, el congreso de los
pueblos indigenas y los espacios de sanacion.

En la poblacién abordada hay un nivel de conciencia de causalidad circular!®* de la
relacion que se tiene con la madre tierra (territorio cosmico) en conjunto y la salud integral
en los diferentes niveles.

Existe, tanto en la préactica comunitaria como en la conciencia del grupo, una integralidad
entre la salud, la musica (en sentido amplio), la medicina (incluidos los ritos de sanacion),
la cultura y las redes de la comunidad.®®

La comunidad tiene problemas de comunicacion cercana a 40% de sus espacios, segun
las narraciones de las fuentes, y hay marginalidades que llegan a la discriminacién y a
conflictos —segln parece— relacionados con una estructura muy estricta de las
autoridades de la comunidad en cuanto sus roles y normas. Sin embargo, por otro lado,
hay espacios en los que se hace mediacion de los conflictos, se logra establecer mejor
comunicacion y cooperacion. Las mingas y otras actividades de orden cultural facilitan

163 Como una emoci6on comunal e espontanea desolidaridad, equidad social y compafiia.

164 Esta interrelacion se observa especialmente en la matriz de coocurrencias entre medicina,
cultura y territorio.

165 Esto es mas claro en la matriz de coocurrencias.
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territorios de didlogo, y tal vez el mejor espacio para compartir es el que presenta
caracteristicas rituales que invitan al uso de la palabra, como el chunsua y el cabildo,
entre otros.

5.1.4 Triangulacién del andlisis sobre la caracterizacion de la
comunidad

El andlisis paradigmético evidencia problemas de la comunicacién (inadecuada, confusa o
incoherente), que no se observan de la misma manera en el analisis narrativo.

Los dos andlisis son concordantes en el valor que tiene la cultura y la medicina tradicional,
con sus plantas sagradas y medicinales. En el andlisis paradigmético se aprecia que esta
medicina se conforma en red con otros cabildos y resguardos y que esta integrada con la
salud, la musica, la cultura, el territorio y las redes descritas.

La conciencia de territorio, y este como fuente espiritual y de sabiduria, es concordante en
los dos analisis. Sin embargo, es mas evidente en el analisis narrativo que “el cuerpo es el
territorio” y que existe continuidad entre la madre tierra y el cuerpo mismo.

Igualmente se aprecia en los dos analisis la presencia de discriminacion, especialmente
de género, y los conflictos de poder, asi como formas de resolucion de tales
problematicas en espacios de la propia comunidad.

Desde mi posicién de observador participante, debo destacar que en el analisis narrativo
se evidencia el papel de la mimesis, la masica como elemento inductor y la emergencia
del “nifio interior’ del cual habla la musicoterapia humanista; este emergente reconstruye
la memoria ancestral y ofrece lazos de identidad.

5.2 El concepto de salud y salud mental en la comunidad
reetnizada indigena muisca de Cota

Este segmento incluye el concepto de salud y salud mental, segun los significados
contenidos por las narrativas de la comunidad muisca de Cota, complementado con
categorias sobre qué favorece y qué deteriora la salud y como se concibe la enfermedad
y el papel de la medicina.

5.2.1 Analisis narrativo de la narrativa de la salud y la salud
mental

Se presentan los analisis narrativos de la narrativa, iniciando por el significado que dan los
participantes a la salud y a la salud mental al interior de la comunidad; posteriormente, se
presentara su comprension sobre lo que las favorece y las deteriora, y el proceso de la
enfermedad; y finalmente, sobre el papel de la medicina tradicional indigena con sus
componentes constitutivos. Sin embargo, el proceso de salud, para esta comunidad, es un
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tejido o un “canasto”®®, en el cual unas fibras se cruzan con otras, y necesariamente los
apartados se correlacionan, como se vera en la exposicion.

ANALISIS DE SIGNIFICADOS DE LA SALUD

La salud es un conjunto arménico, una integralidad, un continuo, y a la vez un equilibrio
entre lo mental, lo espiritual, lo material, lo organico, el territorio y lo c6smico.

Esta es una concepcion holistica de la salud, en la que se conjugan sentimientos,
relaciones y la naturaleza misma, en sus componentes, vistos desde la ley de origen (el
padre espiritual y la madre naturaleza), los cuales tienen y mantienen unos vinculos
vibracionales y energéticos mutuos. De alli su relacion con la mdasica, la cual se
comprende en el sentido amplio, que incluye la danza y el movimiento corporal, los
sonidos y la interpretacion instrumental, elementos_que contienen una memoria ancestral
que organiza; asi —con la musica en conjunto—, se logra el balance vibracional y
energético que consigue la sanacion para la comunidad, dentro de los elementos de la
cultura.

A: “..para mi, la salud es cuando las funciones tanto organicas como mentales y
cosmogonicas son armoénicas, tanto en lo humano, en las plantas y en el todo; que todo
tiene su armonia, tiene una respuesta; aprendemos el funcionamiento de las cosas. Esa
es la salud.”

Grupo focal de jévenes®’: “Seria el balance de la energia, como hablamos ahorita. El
cuerpo produce unos sonidos, el cuerpo es un instrumento; entonces él tiene una
vibracién; por lo tanto, esa vibracién tiene energia. La salud es como el balance de esa
energia. Cuando usted tiene balanceada su energia, nosotros hablamos de que estamos
bien de salud; si ese balance, o lo que yo llamo salud, puede estar afectada por el
entorno, si usted no tiene su medio ambiente adecuado. [...] la salud es una vibracion: asi
como la musica tiene sus vibraciones, la salud tiene vibraciones, y las vibraciones entran
en nuestro cuerpo y nuestra mente; estan aqui y entonces creo que eso también depende
de la mente...”

La enfermedad se debe fundamentalmente a los egos, a la primacia de los intereses
individuales sobre las necesidades comunitarias, y a los problemas y conflictos al interior
de la comunidad. Estos son realmente problemas del espiritu y de la mente, porque si el
espiritu y la mente estan enfermos no se puede esperar que las relaciones, el rol del
individuo en la comunidad y sus funciones (por ejemplo, ser profesor o0 médico) se puedan
realizar adecuadamente.

Abuelo F: “Eso es lo que hay que limpiar, eso es lo que hay que curar; podremos estudiar
Antropologia, Psicologia, Medicina, Derecho, Administracion de empresas, lo que usted
quiera, doctor, con todo respeto, pero si usted desde acd no busca un norte para dénde
es que usted va a parar, podra usted colgar titulos y titulos en su sala, pero esos titulos no
son nada, si usted no lo quiere. Un docente, un profesor, ¢qué puede ensefiar a unos
niflos cuando él ni siquiera esta educado? Un abogado, ¢qué leyes podra hacer respetar

166 E| concepto de canasto, para referirse a tejido, fue expuesto en varias ocasiones por los
miembros de la comunidad, en el lugar ceremonial, para referirse a las palabras, las acciones, las
relaciones, y su contacto con el investigador en el curso del presente trabajo.

167 Fuente: grupo focal de jévenes, realizado en 2014.
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si él siempre esta violando esas leyes y no conoce nada de lo que tiene que ver con la ley
de origen? Y asi sucesivamente... Un psicélogo, ;qué podra ayudar, si en él mismo no
hay paz interior, no hay tranquilidad? ¢(Cdmo puede ayudarme a mi, si quien viene a
darme esa orientacion esta peor que yo?™58

El deseo de enriquecimiento, el lucro personal (por ejemplo, vender el territorio que
pertenece a la comunidad), la mentira, la envidia, el chisme, la enfermedad fisica, o por
otro lado, el desastre natural, son enfermedades o manifestaciones de esa falta de
integridad, de la falta de conexién y/o la falta de equilibrio entre el pensamiento, la
palabra, el corazén y la accion. Estos deben actuar en conjunto; de lo contrario, de alguna
manera, la madre tierra y el padre espiritual se revelan —en la persona, en la comunidad o
en la naturaleza— en forma de sintomas.

A: “..y que debemos quitarnos la sociedad mayoritaria como ejemplo. Entonces, la
enfermedad es que queremos vender la tierra, queremos ser como la sociedad
mayoritaria, y los principios cosmogonicos y los principios ancestrales no los miramos.
Entonces, hay que comenzar a curar esa enfermedad. ¢ Como curo yo la enfermedad de
la tenencia de la tierra? Es que es colectiva: pues aprendiendo lo colectivo; y comienzo a
sanar la sociedad del egoismo, la mentira y todas las enfermedades que son propias de
nosotros, porque las otras son enfermedades fisicas, pero causadas por el mismo
desarrollo, por el mismo estrés.”6°

La sanacién es un proceso y un procedimiento, con sus caracteristicas rituales, que parte
desde la cultura y la ley de origen (madre tierra y padre espiritual). Con este proceso se
busca el autocuidado y el bienestar hacia lo ecoldgico, arreglar las relaciones espirituales
y el contacto con la naturaleza, y lograr un mejor balance comunitario de sensibilizacién y
de manejo de los conflictos mediante la recuperacion del sentido de lo comunitario desde
lo ancestral.

APORTES A LOS PROCESOS DE SALUD Y DE SALUD MENTAL,
Y AQUELLO QUE LOS FAVORECE

La continuidad entre la salud fisica y mental hace que la pregunta sobre la salud mental
resulte incompleta y parcializada. Es mejor describir la salud como conjunto. Es un
concepto holistico, sin fragmentaciones. Mas bien se puede decir que lo mental es un
énfasis de la salud, que no puede ser roto porque “seria diferente de la suma de las
partes” que lo integran.

Jovenes: “La salud es un estado mental, un estado corporal [...], un estado positivo y
negativo. Eso quiere decir que estan unidos, pero la clave ahi es saberlos equilibrar. La
salud es una vibracion: asi como la mdasica tiene vibraciones, la salud también tiene
vibraciones, y las vibraciones entran en nuestro cuerpo y nuestra mente. Estan aqui, y
entonces creo que eso también depende de la mente, en lo positivo, la vibracién que
tenga uno, y también negativa, porque muchas veces vemos la enfermedad como algo
negativo; pero al fin y al cabo, de eso negativo sale algo positivo. Entonces, de ese
desorden nace lo positivo. Creo que la salud también viene desde antes de uno nacer;
eso estd concebido, que la salud es memoria, porque en el momento que sabemos de

168 Fuente: sesion de yagé con miembros de la comunidad.
169 Fuente: segunda entrevista realizada a A, en 2014.
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donde somos, para donde vamos, es quién soy, y ahi se conectan. La salud, aparte de
ser compariero, es una maltriz, es una conexion [...], entonces creo que eso es salud.”

“[...] Siempre yo diria que la salud mental y la salud corporal siempre van a estar ligadas,
si nosotros... si nuestra mente esta, digamos, tiene problemas, el mismo cuerpo,
digamos, se repercute en el cuerpo; digamos que el cuerpo es como el medio en donde
se transmite la mente, que siempre uno esti en positivo y en negativo, pero tiene que
haber una parte que estéa equilibrada en el cuerpo.”™"

G: “Para mi, la salud es no tener que ir al médico. La salud, para mi, es tener un equilibrio
en todos los aspectos, emocionales, psicolégicos, fisicos, espirituales.”™ ™

A: “Para mi, la salud es cuando las funciones tanto organicas como mentales y
cosmogonicas son arménicas, tanto en lo humano, en las plantas y en el todo; que todo
tiene su armonia, tiene una respuesta, aprendemos el funcionamiento de todas las cosas.
Esa es la salud.™"

Comunero: “..limpiar todo el pasto y eso es limpiar toda la gente, la persona, como la
tierra esta bueno, y como esta uno esta ella; por eso no puede cambiar nada afuera sino
cambia la persona, tiene que empezar uno a ordenar, a limpiar, a revisar, a
confesarse...*"

Lo que mas favoreceria los procesos que aportan a la salud y a la salud mental es la
coherencia con la ley de origen, la integralidad de una manera transversal (todo esto
expresado en diferentes formas, aunque es todo un conjunto) y la recuperacion de lo
colectivo.

La ley de origen muestra que la relacion fundamental tiene lugar con el padre espiritual,
quien da origen a todo lo existente e imprime una légica circular al todo (o funcionamiento
del cosmos), y con la madre naturaleza, la tierra misma como ser vivo que siente, que
tiene un equilibrio y que —igual que una madre humana— nutre y cuida a sus hijos (que
somos todos los seres de la naturaleza, tengamos o no conciencia de ello).

Abuelo F: “...con la madre naturaleza, con la madre tierra y con mi padre espiritu creador,
gue no esta lejos de aca. Entonces, mire: hemos venido cambiando tanto, pero es muy
poco lo que hemos alcanzado a entender; escuchamos una palabra alli, aqui, por otro
lado... Aqui ha pasado mucha gente... Yo he escuchado a Fulano, a Fulansejo, pero
¢cuando llegamos verdaderamente a entender un poquito lo que es la profundidad?
¢,Dénde escuchar decir yo también estoy enfermo? ¢Qué podemaos hacer? Ayudémonos
unos a otros, para que podamos salir de esto; ustedes me ayudan a curar [...], limpiar...
;Qué limpia? ;Qué cura?™'™

De acuerdo con lo anterior, el proceso de concienciacion —esto es, la comprension de que
“somos un elemento mas del jardin”’®, de que es necesario aprender de la misma

170 Fuente: grupo focal de jovenes realizado en 2014

171 Fuente: entrevista realizada a G, en 2014.

172 Fuente: entrevista a A, realizada en 2014.

173 Fuente: minga realizada en la comunidad, en 2014.

174 Fuente: experiencia de yagé con algunos miembros de la comunidad.

175 Frase usada por A, en su entrevista y en otras comunicaciones personales.
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naturaleza y de cada ser bioldgico, de que cada planta es una escuela de la cual
podemos y debemos asimilar los principios fundamentales que orientan el cosmos, la
armonia y la salud— es en si mismo un proceso fundamental en el equilibrio de la salud
concebida de manera integral.

Habria diversos niveles en esta naturaleza, a saber: el cosmos, por denominar de manera
global al todo; el ecosistema, con su territorio; el espacio que habitamos, con sus
relaciones biologicas, “abidticas™® y espirituales, con sentido y significado especificos; la
comunidad, la suma de las relaciones que se establecen con las personas que comparten
un referente de identidad; y el individuo, en su integridad mente/espiritu/cuerpo.l’’ Las
relaciones entre estos niveles estdn mediadas por el espiritu, el conocimiento, el
aprendizaje de la ley de origen y sus normas.'’®

La integralidad que favorece la salud se desarrolla en varios niveles: el cosmos, la
naturaleza, la comunidad y el individuo. Particularmente, como persona o individuo’,
esto se manifiesta en la conexion de “lo que se piensa, el corazén, la boca y la obra™®°, es
decir, en la coherencia y el equilibrio entre mente, espiritu, cuerpo y accion. Para mejorar
esta conexion, entre otros aspectos, se usan simultaneamente la coca y el tabaco, ya que
el efecto de estas plantas es la palabra con corazén.

G: “La salud mental, para mi, es lo mismo; o sea, nosotros decimos algo que es pensar
algo vy llevarlo al corazén, sacarlo de la boca y ponerlo en obra; entonces, todo es un
complemento, todo va atado de una cosa a la otra, todo es un complemento de lo otro.”

C: “La salud mental es como estar bien dentro y fuera de uno...”8

En la préactica y vida cotidiana, el ejercicio de la cultura, con sus usos comunitarios,
también favorece la integridad; por tanto, favorece los procesos de la salud y de la salud
mental. Al hacerse un performance!®? artistico, que integra musica, poesia, mito, leyenda
y/o rito, y experimentar la vida diaria con sentido'®, se articulan los componentes mismos
de la vida. La musica, asi como el arte y la cultura, con sentido y significado, permean
todo y permiten la integracion.

176 Es importante comprender que para la ley de origen y para el pensamiento indigena hay vida de
otra manera en los entes u objetos que no reconoce la sociedad hegemodnica occidental o
mayoritaria, como seria el cerro de Majuy, las piedras o el agua.

177 Esta organizacion por niveles, estas descripciones, son tan solo limites impuestos por quien
esta describiendo, ya que tales denominaciones en la comunidad son toda una continuidad. Ello se
corresponde con el concepto de pensamiento complejo de la cibernética de segundo orden: lo que
dice el observador sobre lo observado dice mas del observador que de lo observado.

178 E| ritual es la forma como se instrumentaliza esta continuidad, que se hace memoria y se hace
conciencia.

179 Es importante comentar que la palabra “individuo” es, en si, inapropiada para este contexto, ya
que se refiere a no poder ser dividido o integrado por diferentes partes, y ese es, en si, un
concepto diferente de la palabra misma.

180 Fuente: entrevista final a G, en 2014.

181 Fuente: entrevista a C, en 2014.

182 performance —como ya se ha comentado— es una expresion para referirse a la puesta en
escena de cualquier medio de comunicacién, donde se integran lo verbal, o no verbal y el contexto
en el cual se desarrolla dicha comunicacion.

183 En esta parte vale la pena citar a Michael Taussig (2012), quien habla sobre la capacidad de los
chamanes del Putumayo para percibir “lo cotidiano como impenetrable, lo impenetrable como
cotidiano”, o segun mi interpretacion: mitologizar la realidad y hacer realidad el mito.
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R: “La danza indigena, aqui en nuestro territorio, cuando nosotros la realizamos alla en
sitios sagrados, la danza lo que hace es hacer un llamado, y vincula, y se hace circulo; y
en ese circulo se van vinculando las personas; y entonces como que esos sonidos y ese
compartir al momento ayuda muchisimo, porque son otras situaciones, son otras
frecuencias que se estan manejando. En una armonia con todo, con la naturaleza, con la
madre tierra, con el medio ambiente y con las personas que estd alld; entonces, es una
combinacién de varias cosas y ahi también hay una sanacién.”8*

Por una parte, existe el territorio'®®, componente de la madre naturaleza, y por otra —con el
mismo sentido a nivel personal—, existe el cuerpo, que es también territorio. La salud se
favorece al ordenarlo, y “la musica lo logra, porque organiza las moléculas y las
emociones”.'® La musica construye lazos entre los diferentes niveles de la comunidad y
del cosmos.

G: “...para organizarse fisicamente, mentalmente, psicolégicamente, como usted le quiera
decir al complemento que yo le habia explicado, porque usted ordena su cuerpo, y para
nosotros, el cuerpo es el mismo territorio, sin necesidad de estarle diciendo al otro hagale,
usted le esta dando un ejemplo; entonces qué mejor que el ejemplo para ordenarse
primero usted mismo, ordenar su territorio...”®’

J. “Es una musica hecha con un sentido comunitario; la musica no es de espectaculo,
porque mas que poder buscar que los otros se animen, se sincronicen en algo que se
transmite, es que puedan vibrar profundamente en cada uno; y cuando sucede eso, de
esa manera, se consiguen procesos de unidad, de sanacion. %8

Se hace integridad al desarrollar un conocimiento profundo, al aprender los principios
fundamentales, cosmogoénicos y ancestrales de la propia madre naturaleza, del territorio, y
al recuperar lo colectivo.'® Asi, encontrar el sentido de pertenencia “por la comunidad, por
la tierra y por los demas seres humanos” es comprender y ejercer el rol que me
corresponde en mi comunidad particular, pero con una conciencia global. En una frase
que resume el concepto y el rol de ser muisca, el comunero A dice: “Los muiscas somos

184 Fuente: entrevista a R, en 2013.

185 En este punto, reflexiono sobre mi experiencia personal como psiquiatra, que me ha permitido
conocer —en razon de visitas domiciliarias— las casas de los pacientes con psicosis. Estos lugares
se caracterizan por el aparente desorden y los simbolos que percibe el paciente en sus espacios,
casi siempre incomprensibles para el observador externo, quien podria calificarlos como “casas de
loco”. De igual manera, otros pacientes que padecen trastorno mental severo, muestran en su
cuerpo, igual que en su territorio (que son una continuidad) los sintomas de sus padecimientos. De
esta forma, su cuerpo y su territorio son uno, asi como el cuerpo de otros es también un territorio.
En suma, todos somos parte de uno solo.

186 Fuente: entrevista a A, en 2014. A inclusive hace referencia a Masaru Emoto, el fisico que
trabajaba con el efecto de las vibraciones sobre las moléculas del agua, particularmente las
frecuencias musicales.

187 Fuente: entrevista a G, en 2014.

188 Fuente: entrevista a profundidad realizada a J, en 2014.

183 Un buen ejemplo de la recuperacion de lo colectivo es la realizacion de trabajo comunitario, al
cual hoy dia llaman “minga”. Esta se realiza bien sea para cultivar una chagra (tierra), construir un
espacio comunitario o construir una vivienda.
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los jardineros del mundo, y usar la basura'® rompe el jardin y la salud.” En el mismo
sentido, A amplia: “Nosotros somos un elemento mas del jardin, no los duenos del
iardin 7191

jardin.

Se gquejan los comuneros, en palabras de A: “La sociedad mayoritaria me ha cambiado los
principios y las cosas. [...] pasamos del vivero, el sonido del agua, el aire de vida, las
plantas (que son escuelas completas de informacion) a carros, ruidos, tablas, asfalto,
veneno fabricas, letreros; por ello, solo veo cosas y no lo profundo de la naturaleza y su
armonia.”

Asi, el predominio del ego, del egoismo, del deseo de enriquecimiento!®?, de la envidia,
del chisme, de la falta de conciencia de cada uno respecto de su funciéon!®®*y de las
violaciones a la ley de origen, desfavorecen los procesos de salud y traen consecuencias
como la “pérdida de respeto por la familia, el incesto, la drogadiccion, la violencia y los
conflictos”.

PROCESOS QUE DETERIORAN LA SALUD Y LA ENFERMEDAD EN ESPECIFICO

La salud mental y la fisica son una sola entidad, una integridad, en coherencia con la ley
de origen, con el cosmos, con el ecosistema y con la comunidad en relacion con el
individuo.

Para los participantes en este trabajo, la enfermedad proviene en gran parte de la
sociedad mayoritaria, que ha contaminado a la comunidad muisca de Cota con el deseo
de posesion y de enriquecimiento, con la mentira y el egoismo, que la deterioran. Al
interior de la comunidad, la falta de comunicacién, especialmente entre las autoridades y
los comuneros, la difamacién, el chisme y la ignorancia (que los hace victimas de los
politicos de turno) completan el cuadro de enfermedades donde las afecciones fisicas, el
estrés, la drogadiccion, la violencia o cualquier otra son manifestaciones del desequilibrio.

A: “En lo mental, el enriquecimiento es una enfermedad mental, porque es la acumulacién
de cosas que no necesita, pero esa acumulacién hace que otros sean explotados, que
solo la pervivencia de ellos se sobrevivan y le va muy bien a otro; entonces, eso, por
ejemplo, la acumulacién de cosas, es una enfermedad mental porque no hemos
aprendido a que el hombre vive con lo que necesita: entonces la acumulaciéon de la
rigueza que es una enfermedad mental, me parece a mi.

“[...] la primera enfermedad que tenemos aca es la falta de comunicacion, esa es la
primera enfermedad.... Y la otra enfermedad es hablar mal del otro, de supuestos; todo
son supuestos: “Me dijeron, escuché, denunciaron...” Y la otra enfermedad es una
divisién politica nacional, por la politica general; entonces, cada uno tiene su grupo.t

190 A entiende, por “basura”, el asfalto, las tablas, los carros, los venenos, el ruido, las fabricas, la
contaminacion, el plomo, los quimicos y otros elementos presentes en la sociedad y en las
ciudades actuales.

191 Fuente: entrevista inicial realizada a A, en 2013.

192 el enriquecimiento es una enfermedad en si, porque el deseo de acumulacion me lleva a que
otros sean explotados.”

193 Si una persona tiene como funcién ser “profesor, médico, psicélogo o abogado, y no esta
educado, no se ha curado o viola las leyes, ese sefior qué me va a curar o dar consejo a mi, si él
esta peor que yo”, dice el Abuelo F. Y afiade: “De esa manera no conocemos ni qué sera salud.”
194 Fuente: entrevista realizada a A, en 2013.
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R: “..tenemos unos problemas bastante delicados. Hay unos problemas mentales,
problemas psicologicos también, enfermedades que han venido causando deterioro de las
nuevas generaciones, los nuevos chicos que estan en este momento: tenemos problemas
de drogadiccion, violencia intrafamiliar, entre los mismos hermanos males congénitos.'%

La salud se busca nuevamente en el aprendizaje, en la recuperacion de lo colectivo y de
los principios césmicos y ancestrales. Es necesario encontrar otra vez el equilibrio y el
desarrollo espiritual, para lo cual la orientacion de la medicina indigena tradicional es el
camino adecuado y, en ocasiones, lo tradicional en conjuncion con la medicina
hegemoénica.

Abuelo F: “...cuando yo logre vencer esos egos de los que tanto hemos hablado, envidias
y todo eso, hombre, mi cuerpo se libera y mi cuerpo no va a tener que ver con nada, no
voy a sentir dolor de nada...

“[...] Claro, hay que hacer una revisién en mi, tengo que ser consciente y asumir de que
me he equivocado, que he fallado, de que he destruido, he contaminado... Solamente con
mi pensamiento contamino, con mi palabra contamino, con mis manos contamino.
Entonces, para poder otra vez encontrar la salud tengo que descontaminarme.”™

MEDICINA

La medicina es concebida de manera holistica. Incluso la medicina hegeménica tiene un
espacio de integracion, como herramienta curativa, sin presentarse una lucha u oposicion
a su ejercicio: de hecho, los miembros de la comunidad reconocen que ella tiene utilidad y
que es necesaria, pero en complemento a sus practicas comunitarias cotidianas y a los
espacios de sanacion.

G: “En la comunidad, pues, regular, nosotros hemos dejado la salud tradicional por la
salud occidental; se podria decir que también es un complemento, gracias a Dios, porque
yo tengo la salud de mi hija gracias a esas medicinas. Es que mi hija esta acé, entonces
hemos perdido un poco esa nocidon como de la medicina tradicional en la comunidad
indigena, y pues obviamente altera y afecta usos y costumbres. Esa salud no es salud
curativa, sino preventiva, que es lo que se pretende hacer.™®’

La medicina es una integracion de elementos claves, como la musica, la palabra, el rito y
las plantas. En el caso de la musica, por ejemplo, se la ve —con la medicina— como
elementos “armonizadores, inclusive de las moléculas”. Esta debe tener conexiéon con el
corazoén, con sentido y significado. La mdsica, en unién con la palabra, hace la sanacion,
de manera que el canto y la danza ancestrales usados en el rito son mucho mas
sanadores; sin embargo, el cotidiano musicar!®® es ya una medicina, segiin como lo narra
esta comunidad.

195 Fuente entrevista realizada a R, en 2013.

19 Fuente: sesion de yagé.

197 Fuente: entrevista final a G.

198 | a palabra “musicar” la introduzco yo. Es un concepto desarrollado en la musicoterapia, por
autores como David Elliot (1995) y Christopher Small (1998); se refiere al acto de relacion del
hombre con la musica, en su performance; sobre este, Gary Ansdell hace una amplia aplicacién a
la musicoterapia comunitaria y los procesos de las redes de relaciones (Pavlicevic, Ansdell, Ruud &
Stige, 2004).
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G: “...pero hay musica mas ritual, mas de ceremonia, mas de chunsua, que es musica
sanacion.”

J: “Si, la musica, por ejemplo, acompana todas las actividades de la comunidad, es la
cotidianidad de las comunidades; cuando se siembra y se arregla la tierra y se hace la
chagra, se hace musica antes y se hace musica al terminar; cuando se hace la casa, se
pide el permiso en el pagamento, se construye la casa y se pisa, se consagra la casa, se
inicia durante el tiempo y, al finalizar, se hace con musica. En la melodia, desde luego,
casi que lo que uno empieza a hacer cantos, mantras, o con la voz 0 con instrumentos
gue permiten eso, permiten que la mente del paciente se ponga en otro estado; entonces,
eso le permite que hay una posibilidad de mover y armonizar energias en él. Entonces,
claro, en la sanacién... digamos que la musica por si, como una fuerza, una energia
sanadora, pero también la complementacion que dé en la mente y quienes la interpreten y
la combinacién de los diferentes tipos de sonido que aparecen.%

Adultos: “En la musica hay cultura y mucha esencia de sanacion. Con la musica se sana
el pensamiento, con la muasica se sana el corazon, con la musica se sana todo, el tejido
igualmente, con la palabra igualmente, o sea, con todo se sana siempre, y cuando
aprendamos a escuchar, pero no hemos aprendido a escuchar, entonces por eso no hay
cultura. ™

En las narrativas de estos textos, la musica esta integrada al acto de la medicina
tradicional, ya sea como elemento central o acompafiante constitutivo. Es una musica con
sentido comunitario, que tiene poder sanador para la misma comunidad; se entronca con
la ley de origen (musica de origen), en una espiral con sentido fractal u hologramatico;
cada parte contiene unos elementos del todo y del cosmos, y su papel ha de ser integrado
en conjunto con el rito, la palabra, las plantas y todo el performance puesto en la
sanacién, porque su sentido visto de manera fragmentaria seria desvirtuado (el todo es
diferente a la suma de las partes). El acto de sanacion realizado por un abuelo incluye
todos estos elementos, ademas del uso del fuego y el humo.

J: “...son ceremoniales, son rituales, son de pagamento, son de una profunda tradicién...
Por eso la ensefianza de ese primer instrumento. ¢Por qué el caracol como instrumento
de musica? El caracol tiene forma de espiral, y el espiral esta ensefiando un orden, y es el
orden de la naturaleza y de la vida, el orden de las galaxias y de los planetas, del
funcionamiento solar. Entonces, todo eso, yo creo que va a lograr mayor profundidad y
mayor conocimiento en las personas acerca del sentido real y profundo valor que tiene la
musica.?

Las plantas o hierbas, especialmente las cultivadas en las mismas chagras, son parte de
la medicina cotidiana, sean consumidas o sopladas (una preparacién de amacerado con
alcohol). Otras, como el ambil, tienen preparacion y rito especial. Se trata de una sanacion
comunitaria en si misma,; su ritual y su uso para la palabra es fundamental en el chunsua
(hace que la palabra tenga corazoén); para los hombres, en especial, el mambeo de

19 Fuente: entrevista final a J, en 2014.
200 Fuente: grupo focal de adultos, realizado en 2013.
201 Entrevista a J, en 2014.
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coca?? estimula la palabra en el acto ceremonial del chunsua, y asi, esta palabra
sanadora construye nuevos saberes basados en la ley de origen.

La medicina es parte integral de este rito, y la sanaciébn no es solo para quienes la
realizan; es también para el territorio, para la comunidad, para el cosmos mismo.

Lo: “Solo tabaco. A mi me vera trabajando solo tabaco, tabaco raquiao, tabaco inhalado y
tabaco comido; solo planta de tabaco: ese es el origen de aca y es por la [...] tabaco.
Entonces me dijeron y yo me retiré y no segui haciendo eso, los circulos de acéa los pasé
para mi casa.

“[...]...que es el borrachero. Son las plantas mas sagradas de nosotros. Entonces, a mi
me entregaron el trabajo en medicina en una ceremonia del yagé... Entonces, para ellos
fue durisimo eso. Y es que la tnica mujer que ha estao ahi sentada con ellos... ha sido,
quince, veinte anos, he sido yo. Les he... trasnochado, o sea, les he hecho todo lo que
ellos han querido.?%

El yagé esta reservado practicamente para ocasiones y personas muy especiales de la
comunidad, y es el espacio donde algunos de ellos han recibido la preparacién final para
ser sanadores (chamanes o abuelos). Ha de ser realizado en un rito muy exclusivo, y se
habla poco sobre ello en publico. La comunera Lo, quien ejerce su funcién en la medicina
tradicional, alude a la ceremonia de yagé en la que se consagré como chamana.

Lo: “La medicina es que a mi me lo entregd el padre y la madre, la madre y el padre
directamente, a mi no me lo entregé el ser humano como tal.”

En los ritos de sanacion estan presentes el padre espiritual y la madre tierra, se hace
conexién con ellos; y desde las voces y el saber que estos emanan, se hace la sanacion.
Otros ritos mas cotidianos son el cuidado del embarazo, el parto, el manejo de la placenta
en conexioén con el territorio, la orientacion de parejas y el pagamento a la madre tierra,
por nombrar algunos.

La medicina, desde el punto de vista de la comunidad, es la integracion de todos los
elementos nombrados en este escrito en una proporcion variable por un sanador, quien
los usa de manera coherente con la ley de origen Esta aplicacién puede cambiar, segun
los objetivos que se busquen, el nivel que estd siendo sanado (individuo, pareja,
comunidad, territorio) y el momento césmico pertinente.

202 | a consecucion de plantas, como la coca, para el uso de su hoja, el mambe (preparaciéon en
polvo) u otras practicas, se da en una red de relaciones con comunidades indigenas de otras
regiones del pais.

203 Fyente: entrevista final a Lo, en 2014.
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5.2.2 Andlisis paradigmatico de la salud y la salud mental

Figura 5.9: Mapa ramificado. Significados de la salud

analisis paradigmatico texto significados de la salud
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Este diagrama o mapa ramificado permite observar las asociaciones entre palabras dentro
de una narrativa; la cercania indica su asociacion en el discurso, y el tamafo indica la
frecuencia de apariciéon en la narracién; como método de lectura de este diagrama, he
optado por tomar una palabra central y enunciar las palabras que se le asocian a su
alrededor.

En este mapa se encuentran las palabras mas frecuentemente asociadas a los
significados de la salud y la salud mental.

De acuerdo con el método de lectura del mapa o diagrama, se puede observar que —para
esta comunidad— el concepto de salud incluye, en su asociacion narrativa, las palabras
cuerpo, mente, estado, nosotros, mental, bien y mdudsica. En otro punto, hay una
asociacion de la palabra balance con las palabras corazén, dolor, personas, negativo,
naturaleza, mucho, humano, energia, positivo, nada, comunidad, enfermedad y madre.

Para dar organizacién a esta lectura del diagrama (concepto), se podria decir que en el
significado de la salud estan incluidos los aspectos de balance corporal, mental,
comunidad, naturaleza y su relacién con la masica, la madre (naturaleza), el corazon y la
energia.

Otro diagrama que complementa al anterior comprende las demas categorizaciones de
las narrativas relacionadas con la salud y la salud mental (incluidos los aportes, aquello
que la deteriora, la medicina y la enfermedad) y presenta un analisis paradigmatico que
los compendia.
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Figura 5.10: Mapa ramificado de los nodos relacionados con salud
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De igual manera, en la lectura del mapa, se toma una palabra central y se describen las
palabras asociadas a ella. En el analisis de este cuadro se puede observar la asociacion
de las palabras comunidad y sanacion con las palabras personas, enfermedad, plantas,
mujeres, mental, cuerpo, salud, medicina y nosotros. También es posible asociar las
palabras trabajo y positivo con las palabras canto, sentido, energia, poder, cabeza,
chunsua, madre, gente, casa, territorio, mente, hombre, dolor e indigena.

Para dar organizacién a la lectura del concepto que compendie salud y sus nodos
asociados, podria decirse que las palabras cuerpo y mente estan integradas en el
discurso. Ademas, estan asociados el territorio y la comunidad a elementos como las
plantas, la madre tierra, el canto, energia, el chunsu4, la salud, la medicina y nosotros. Lo
anterior muestra que la narrativa de salud es integral desde el individuo, la mente, el
cuerpo, la comunidad, el territorio y la madre tierra, y que en los conceptos de enfermedad
y sanacion se asocian los de medicina, canto, plantas, madre tierra y sitio ceremonial
(chunsud).

TRIANGULACION DEL ANALISIS SOBRE LA SALUD Y SALUD MENTAL

El andlisis paradigmético hace més énfasis sobre la salud como integridad, la comunidad
y el nosotros. En cuanto al andlisis narrativo, habla mas de un conjunto equilibrado v,
como en otras medicinas vitalistas?**, los sintomas que en la medicina hegeménica
biomédica se llaman enfermedades aqui son apenas manifestaciones de la enfermedad
real, para el caso, el predominio del ego, la pérdida de relacién con la madre tierra y el
padre espiritual, la falta de conciencia de la ley de origen, de la integridad y de la
coherencia; por otra parte, se manifiestan la falta de comunicacion y la contaminacion.

Los dos andlisis dan igual valor a la madre tierra y a la musica como componentes
intrinsecos de la salud. La musica se expresa como elemento promotor de la salud y

204 Esta posicion vitalista es clara en la explicacion del profesor de la universidad Funhom y
homeodpata Tomas Quiroz (comunicacién personal, agosto de 2014): “...la persona no esta
enferma porque tiene diabetes, sino que tiene diabetes porque esta enferma.”
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componente de las actividades de sanacion, y esta mas presente en el andlisis narrativo;
en este se habla de vinculos vibracionales y energéticos que la musica enlaza y conecta.

En los dos tipos de andlisis, la sanacion tiene —entre sus elementos constitutivos— las
plantas, la musica o el canto; el analisis narrativo da mas énfasis a la conciencia del papel
de “jardineros” responsables y miembros de una colectividad y a la coherencia entre
corazon, pensamiento, palabra y accion.

La salud y la salud mental son una continuidad para los dos tipos de analisis, y la
comprension del concepto incluye lo individual y trasciende en una integralidad conectada
con lo colectivo, lo espiritual y la relacion con los demas seres.

5.3 Analisis de componentes culturales ligados a la
musica

En esta parte realizaré el andlisis del nodo Musica y cultura, con el cual se categorizaron
los componentes que —en el discurso de los participantes— hicieron alusion a la musica y a
Su uso en las actividades o practicas comunitarias. El uso del concepto musica se toma
en su acepcion amplia, desde la musicoterapia, que hace referencia al sonido, al
movimiento ritmico, al uso del cuerpo o de los instrumentos con fines sonoros, a hablar
sobre musica o0 sobre canciones, a evocarlas, reproducirlas, o a la fabricacién de
instrumentos musicales; todo lo anterior ligado a las actividades diarias, que pueden ser
educativas, recreativas, de sanacion, de encuentros culturales o de cualquier otro tipo.

5.3.1 Analisis narrativo de los componentes culturales
ligados ala musica

(Narrativas del nodo Musicay cultura)

Al analizar los testimonios, especialmente de las personas mayores de la comunidad, se
puede decir que la musica que predominé en ella, hasta hace 20 afios aproximadamente,
fue la musica de cuerda —torbellinos y bambucos, con el uso organolégico del requinto y la
guitarra—, o la muasica de bandas (caracteristica de la llamada regién central o andina del
pais), y que dicha tendencia cambié recientemente en el pueblo, en su casco urbano,
hacia la musica carranguera, de la cual la Alcaldia hace concursos y festivales.

Es decir, no existen rastros del uso de instrumentos musicales?® indigenas, o de aires
musicales que tengan relacion con la ancestralidad muisca o precolombina;
predominaron, en el siglo pasado, las musicas que fueron hegemonicas en la llamada
region andina del pais (como el bambuco), y actualmente, en el casco urbano, predomina
la musica campesina cundiboyacense.

Anciana T1 2% : “Concursos musicales, concurso de requinto, existen los juegos
campesinos, campeonatos campesinos. [...]. Asi era don Rubén Bernal y Chilito, ahi esta,

205 La organologia puede variar de una etnia a otra; sin embargo, hay algunos tipos de
instrumentos que permiten rastrear su elaboracion con materiales naturales y la ejecucion de
musicas ancestrales en un grupo determinado (Palchucan, Palchucan, & Palchucan, 2011).

208 Grupo focal realizado en 2013, con dos ancianas tejedoras de la comunidad.
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eso era lo que los divertia, las maracas también, y las mujeres también; habian unas que
cuando llegaba la banda de aqui de Sopd, eso llegaban por ahi con esas cornetas
grandisimas. Eso no era raro; se hacian por ahi, en cualquier esquina, y comienzan a
tocar. Eso era —como dicen— voleaban agua.”

Entrevistador: Bueno, y algo de musica indigena tenian, o bailes o no sé... ;Alguna cosa
que ustedes conocian?

Entrevistada 1. “Normales, bambucos; bailaban ahi, en cualquier tienda, la San Pedro que
hacian cualquier corrida o fiesta.”

Entrevistador: Cuénteme: ¢ qué fiesta celebraban?

Entrevistada 1: “El San Pedro, y para el Afio Nuevo, Noche Buena, la Navidad, tamales,
mataban marrano... Esas eran las costumbres.”

La musica fue una vivencia habitual para las personas mas ancianas de la comunidad
durante sus afios de infancia. Al parecer, los componentes de esa narrativa musical eran
de tipo andino, cundinamarqués y campesino. Es pertinente recalcar que no se reconocen
rasgos, en la organologia de los instrumentos o en las formas musicales conocidas por
mi, que relacionen la cultura de esos comuneros con lo muisca o lo indigena, como la
fabricacion e interpretacion con flautas, ocarinas o zampofias, o de danzas ancestrales.

Mas recientemente, la vivencia cultural de la mdsica es, para la comunera M, algo
cotidiano, tanto por el ejercicio que sus hijos hacen de esta, como por su propia actitud
ante la naturaleza, el territorio y los animales. Su vivencia con la musica debe tener
sentido y significado, y de esa manera hace uso diario y cotidiano de la misma: en los
cantos a su nieta, en la danza, en el entorno, en la relacién consigo misma, e incluso en la
relaciébn con las semillas que va a cultivar. Su musica debe tener conexiéon con su
corazon.

M: “Pues yo uso la musica cuando canto, por efemplo, con mi nieta; por ejemplo, cuando
yo ando con la nifia, yo siento que es como que se me salen muchas cosas que son muy
dificiles de explicar, pero es como algo que uno siente dentro del corazén; yo, por
ejemplo, a mi la danza y el... A mi con el baile se me olvida todo, es una sanacion; la
musica es, yo creo que lo estan ustedes haciendo, es eso, pero desde como Yo vivo en el
entorno conmigo misma, con la familia, por ejemplo, yo ahorita tengo que explicar qué se
le hace a la semilla, todo eso.’?%’

Para las personas muy jovenes, como C2%, el ambiente sonoro y la musica son un
continuo, y como tal, los experimenta en su diario vivir. Por otra parte, C refiere que, en la
comunidad, se usa la musica en actividades culturales, y comenta que los instrumentos
més cercanos han sido los de cuerda. También sefiala que para €l no es cercana la
experiencia de danza o de instrumentos ancestrales, como flautas y percusiones, a
diferencia de otro tipo de jévenes, quienes buscan la memoria musical en la musica
andina de raices bolivianas.

207 Fuente: entrevista realizada a M, en 2014.
208 C es un adolescente de trece afios, quien participod especialmente en la parte final del proceso.
Esta entrevista fue realizada en 2014.
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La comunidad tiene diferentes musicas que se usan segun el contexto: tocar para
compartir, en actividades recreativas, y con sentido de sanacion en otras actividades. Se
reconoce que la musica tiene poder para influir sobre la persona, desde sus mismas
moléculas y estructuras internas.

El sentido comunitario de la musica y su poder sanador es necesario para la recuperacion
cultural y la sanacion de la comunidad. Esta claramente definido el objetivo de recuperar
territorio y la condicion de resguardo indigena por medio de la recuperacion de las artes y
los oficios, la lengua ancestral y el sistema educativo. Este es un camino que se perdio
por las vias de derecho y se recuperara de la misma manera.

En concordancia con lo anterior, la muasica lleva implicito un poder que organiza, que tiene
memoria y que desde la ley de origen se relaciona con el origen de universo?®®, lo cual es
recreado en los mantram, instrumentos o sonidos ancestrales.

La aplicacién de la musica como elemento sanador, en interaccidon con la palabra que
tiene sentido y significado, se conecta a un estado de conciencia especial que hace
emerger nuevos sentidos y significados; y estos, a su vez, se conectan a una memoria
interna, ancestral que permite el retorno a los principios fundamentales.

Por otra parte, en la recuperacion cultural que inicié la comunidad indigena, se buscaron
raices musicales en otros paises y culturas, se integraron esos saberes a sus actividades
y hoy son un elemento presente en ellas. Se da especial énfasis a la musica que tiene
poder para la recuperacion de la memoria.

J: “...como dicen: la memoria nuestra y el camino nuestro quedé grabado en el rio, quedod
grabado en la montafia, qued6 grabado en las piedras, quedd escrito en las semillas,
qued6 escrito en el tejido, en las danzas, en las casas ceremoniales...’” Por eso
retornemos ahi, para seguir creciendo, para reexistir; entonces, creo que eso ha sido lo
mas valioso.?°

Esta es la base de la mimesis. En las practicas que J. menciona —los tejidos, las
actividades y obras— esta la memoria. Esta mimesis cultural-territorial-musical tiene el
poder de hacer emerger la memoria; de la misma manera, la muasica induce en el
inconsciente la emergencia de la memoria ancestral y construye nuevos sentidos y
significados.?!

El proceso de construccion de cultura e identidad por medio y con la musica ya tiene un
nivel de aplicacion que es valido y cotidiano para muchos de los jovenes en la comunidad
indigena.

Jovenes: “...ese territorio no se olvidd de muchas cosas, nosotros somos musica desde
que nacemos [...] cuando nuestras mamas nos entregaron ese canto, es un punto de
referencia donde se hace mdusica [...] espiritual y mistica [...] es la casa, es la casa

209 Esta narrativa evoca, para mi, la leyenda de Tchiminigagua, quién —con el sonido emanado del
pico de unas aves negras— dio origen a todo lo conocido.

210 Fragmento de la entrevista realizada a J, en 2014.

211 Experiencias de conexidon con la memoria ancestral son, por ejemplo, las realizadas en
musicoterapia por Rolando Benenzon, quien en uno de sus patrones trabaja con el retorno a lo
inconsciente ancestral, como la vivencia del totem.
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nuestra [...] chunsud, y es uno de los elementos fisicos con los que se hace musica,
hablar con los abuelos porque ellos son musica de lograr que nosotros somos algo [...] las
ranas, ellas no sienten [...] y nosotros tampoco escuchamos [...] y eso lo tenemos aparte
[...] es muy importante [...] se nos ha olvidado, pero eso estéa en el territorio, dentro de las
casas y es desde alli donde nace.

“[...] Pues lo que he escuchado de los abuelos es eso: cada espiritu tiene un canto, y ese
canto y esa musica queda en la memoria, en sus ancestros pero el muisca también |[...]
entender, y yo le decia a mi abuelo que era realmente la ley de origen, es [...] entender
qué es lo femenino y qué es lo masculino. Igual aca, en este territorio, hace falta que
llegue una mujer a gobernar, pero primero esa mujer tiene que conocerse y sepa hacer a
la comunidad porque de ahi el territorio también tiene su parte femenina y masculina.”*?

En el fragmento anterior, se puede sentir la conexion espiritual de la musica, en un
sentido diferente de lo expuesto hasta el momento, como identidad femenina y masculina
dentro del propio territorio y como reivindicacion de la mujer con un papel activo y positivo
en el ejercicio de las funciones del gobierno de la comunidad y de la relaciéon con el
territorio.

La misma apropiacion de la cultura y de la muasica ha llevado a actividades como la
construccién de instrumentos musicales.

A: “...construir el instrumento, que es mucho mas profundo que ir a comprarlo, porque
comprarlo es depender de otro, construirlo es construir parte de su ser. La flauta que
hicimos cada uno no la vamos a botar; es para mostrarla: ‘Mire lo que hice, mire lo que
me ensenaron a hacer’.”?

La musica hace parte de las actividades diarias de los miembros de la comunidad. En el
siglo pasado era una actividad casual o conmemorativa. Hoy en dia, la comunidad tiende
a realizar actividades con la musica de manera mas consciente y orientada hacia los
objetivos que se han planteado de orden ancestral, ceremonial, lidico o reivindicativo, con
sentido y significado.

El componente musical ligado a la cultura de esta comunidad es muy importante. Los
comuneros mas antiguos hacian uso de la musica practicamente con fines recreativos.
Hoy, en su sentido y significado, los usos son diferentes, y se integran mas a una
experiencia de medicina tradicional, de busqueda de identidad y de relacion con la
memoria, y a veces, incluso, a una experiencia cosmica.

En contraste con lo descrito, la evaluacién del 1ISO musical cultural, por medio de la
encuesta de la “historia musical” (revisar el Anexo C) realizada a un grupo de personas en
la comunidad, mostré un panorama diferente: los mayores eran cercanos a la musica
“popular, bailables de los 80 y 90, mexicana y colombiana”; los adultos jovenes eran
cercanos al “rock y a la musica andina”; y lo menores, al “rock”. Esto impidi6 tener un ISO
cultural definido para toda la comunidad, y segun este panorama, se opt6 por trabajar con
elementos de ISO méas universales, como son los sonidos de la naturaleza, el agua, el
ritmo binario y los movimientos que invitan a experiencias como el “bafio sonoro”.

212 Fuente: grupo focal de jovenes realizado en 2014.
213 Fuente: entrevista a A, realizada en 2014.
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La musica con la cual los comuneros se acompafian culturalmente, en sus vidas privadas,
es muy variable; en sus eventos publicos culturales y en los encuentros comunitarios
buscan musicas relacionadas con lo que se denomina musica andina, tanto en el
instrumental como en la danza, con una fuerte influencia boliviana.

La danza es utilizada con sentido simbdlico como una relacién con la tierra, y son
caracteristicos los movimientos circulares y espirales con movimientos repetitivos que van
y vienen alternadamente.

Es de orden diferente la musica que se utiliza asociada a la medicina tradicional, en la
cual se realizan sonidos propios ligados al performance del acto sanador, como se vera
adelante.

5.3.2 Andlisis paradigmatico de los componentes culturales
ligados a la musica

La grafica que se presenta a continuacién ya se habia discutido en la parte referida al
diagndstico comunitario paradigmatico. Aqui su analisis se realizara de modo mas amplio:
corresponde al uso de la musica, en cualquiera de sus acepciones, en la cultura, visto
desde sus narrativas.

Figura 5.11: Nodos sobre la Musica y cultura en la comunidad

Nodos comparados por cantidad de elementos codificados

La musica acompafia muchas de las actividades de la comunidad, en mas de 50% de sus
narraciones. En la Figura 5.11, las proporciones muestran un muy amplio rango de los
usos de la musica y de sonidos. El uso de la musica puede variar desde los ensayos
musicales y presentaciones, de musica instrumental, canto o danza, hasta el canto en el
hogar, para arrullar a los nifios, con fines recreativos o la audicién musical. La utilizacién
de sonidos es parte del performance en las actividades cotidianas en las que este tiene un
sentido particular, como la sanacion o medicina tradicional.

Hablar de musica o de canciones tiene una frecuencia menor, aunque se encuentra
presente. La construccion de instrumentos musicales es mucho mas escasa. Entre otros
argumentos, este fue motivo para dar fortaleza a este aspecto en las actividades de
musicoterapia (realizadas entre noviembre de 2013 y marzo de 2014).
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El foco o nodo Componentes culturales ligados a la musica se analizé en el programa
Nvivo, y en el texto correspondiente, categorizado y seleccionado, se realizé conteo de
palabras, que al ser organizadas de acuerdo con la asociacion que presentan en las
frases de los participantes, produjo la gréfica que sigue.

Figura 5-12: Representacion paradigmatica de nube de palabras musica y cultura
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A este gréafico se le puede hacer una lectura circular que posibilita conexiones entre
elementos musicales (como territorio, sonido, escucha, canto, instrumento, voz, grupo,
danza, vibracion) con elementos culturales y de la comunidad (como persona, nifios,
nuestra, nosotros, casas, indigena, proceso, colegio, costumbres y vida). Ello muestra la
participacion de la musica en las practicas comunitarias en su territorio, ademas de la
relacion con elementos de la medicina ancestral y de la sanacién (como son naturaleza,
memoria, ceremonia, orden, medicina, cuerpo, energia, principios, tierra, somos, gente,
armonia, balance, vibracion, chunsug, ritual y entorno).

Podrian destacarse dos realidades a partir de la figura anterior: una, el papel de las
practicas comunitarias en la sanacion, el territorio y el cuerpo, y el uso de la musica
presente en ellas; y otra, los usos que tiene la musica, como la danza o el sonido, y su
papel en recuperar la memoria ancestral por medio de sus vibraciones, de dar orden al
cuerpo, a la naturaleza y al entorno con practicas que desarrollan los abuelos (término
con el que se denomna a los sanadores en esta comunidad en su sitio ceremonial, el
chunsud).

Este analisis paradigmatico permite observar la practica de actividades musicales en lo

comunitario, en la busqueda de la salud, en un marco integral permeado por lo ancestral,
gue es parte de la cotidianidad o de las practicas comunitarias en su territorio.
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TRIANGULACION DEL ANALISIS,SOBRE LOS COMPONENTES
CULTURALES LIGADOS A LA MUSICA

Desde el andlisis paradigmatico, la musica —en el sentido amplio (danza, sonido, canto,
arrullo, etc.)— hace parte de mas de la mitad de las actividades y expresiones culturales
de la comunidad, con menor proporcion en la construccion de instrumentos sonoros.

En contraste, desde el analisis narrativo, la musica se puede dividir en dos etapas: una, el
siglo XX, hasta hace veinte afios, en la que eran habituales sus usos recreativos (con
gran variabilidad de ritmos y estilos). La otra etapa se ubica en el periodo mas reciente:
en ella, la musica esté ligada a la busqueda de identidad (del territorio y del cuerpo como
parte de él) y de la memoria ancestral. El tipo de muasica que se usa en esta aplicacién
corresponde a la mudsica andina, con una fuerte influencia boliviana, en forma de
interpretacion o danza.

En la danza se presenta un movimiento circular y espiral que se repite, cierra y abre los
espacios y tiene directa relacioén con la conciencia de territorio.

La musica andina empleada con sentido simbélico estd unida a la experiencia de la
medicina tradicional, con un significado que busca ser césmico. Para este andlisis, es
claro que el sentido y significado de la masica cambiaron segun su uso, asi como cambio
el tipo de masica, el tipo de instrumentos y de sonidos que se usan como comunidad.

Son concordantes los dos andlisis en las conexiones o asociaciones de la musica con las
practicas comunitarias en la sanacién, en la relacion territorio/cuerpo, en la recuperacion
de la memoria ancestral, del equilibrio y de la energia, en un marco holistico del concepto
de salud.

Aqui se destaca la existencia de diferentes usos de la mdusica: unos, recreativos y
educativos; otros, que sirven para integrar la comunidad; y otros mas, de orden
ceremonial y ancestral asociados a lo espiritual o a la salud en un amplio marco.

5.4 Las conexiones entre musicay salud

5.4.1 Analisis narrativo de la narrativa: conexiones entre
musica, salud y salud mental

Para la narrativa de los comuneros, la musica establece conexiones que permiten
organizar las moléculas y las estructuras internas, a nivel individual, y mejorar la salud
mediante la recuperacion cultural y la sanacién colectiva, a nivel comunitario.

Adultos: “En la musica hay cultura y hay mucha esencia de sanacion. Con la musica se
sana el pensamiento, con la musica se sana el corazdn, con la masica se sana todo; con
el tejido, igualmente, con la palabra igualmente; o sea, con todo se sana siempre, y
cuando aprendamos a escuchar, pero no hemos aprendido a escuchar, entonces por eso
no hay cultura.””*

214 Fuente: grupo focal de adultos, en 2013.
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Entrevistador: ¢ Como participa la musica en las actividades de esta comunidad?

G: “...pues depende, porque hay musica que —¢;como le dijera?—es para compartir y tocar
con todas las personas, que es musica andina lo que hacemos; pero hay musica mas
ritual, mas de ceremonia, mas de chunsua, que es musica de sanacion, que —deciamos
con usted la vez pasada—, es ese tipo de musica; pero entonces los seres humanos
también tenemos estructuras musicales dentro del ser; entonces por eso el ser humano
reacciona dependiendo a lo que escucha; usted escucha metro, usted se vuelve una
persona agresiva, pues porque eso lo crea que esas moléculas que usted tiene dentro de
su ser se activen y vayan a favor de lo que usted escucha. Uno es lo que escucha.”

La musica es una matriz de vibracibn que se conecta a la salud, como sefialan los
trabajos de Masaru Emoto?® y los efectos de las vibraciones sobre el agua (como
comentara A en otro fragmento mas adelante).

Jovenes: “La salud es un estado mental, un estado corporal [...] un estado positivo y
negativo. Eso quiere decir que estan unidos, pero entonces la clave ahi es saberlos
equilibrar. La salud es una vibracion; asi como la musica tiene vibraciones, la salud
también tiene vibraciones, y las vibraciones entran en nuestro cuerpo y nuestra mente,
estan aqui, y entonces creo que eso también depende de la mente en lo positivo, la
vibracién que tenga uno...”

Aqui la musica se presenta como elemento sanador, en especial, si se conjuga con un
estado de conciencia, con la palabra sanadora y con la accion con sentido y significado.
En su performance, las metodologias ancestrales llevan este esquema integrador, que es
mas claro en las danzas.

De manera patrticular, la danza tiene la capacidad de hacer manejo de los conflictos que
hay entre la comunidad o con la propia naturaleza. Asi, el uso y el poder de la musica
como herramienta integral de sanacion, en el rito, se pone de manifiesto en la danza, que
hace integralidad con el territorio (sitio sagrado), con las formas circulares y las espirales,
con la musica en conexién con la naturaleza y con la madre tierra. De esa forma se
fortalece el grupo (la comunidad) con tranquilidad, felicidad, paz y armonia.

R: “Dancemos... [...]. La danza indigena, aqui en nuestro territorio, cuando nosotros la
realizamos alla en sitios sagrados, la danza lo que hace es hacer un llamado, y vincula y
se hace el circulo, y en ese circulo se van vinculando las personas; y entonces como que
esos sonidos y ese compartir al momento ayudan muchisimo porque son otras
situaciones, son otras frecuencias que se estan manejando, es una sintonia con todo, con
la naturaleza, con la madre tierra, con el medio ambiente y con las personas que estan
alla. Entonces, es una combinacién de muchas cosas, y ahi también hay una sanacion.”

La musica, especialmente la danza (en las narrativas de la comunidad), es una practica
comunitaria relacionada con lo espiritual ancestral; su vibracién esta integrada al territorio,
a la medicina y a la sanacion.

215 Masaru Emoto es un investigador japonés, fallecido en 2014, quien trabajo sobre el efecto fisico
de los sonidos y de otras vibraciones en la estructura de agua, y lo mostré6 en imagenes
microscoépicas de cristales congelados.
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UN RITUAL DE SANACION

Durante uno de los encuentros de la comunidad se realizé un rito de sanacién, que se
describe brevemente: diez sanadores, con vestuario blanco, miembros de la comunidad
de Cota y de otras comunidades de Cundinamarca, simultaneamente usan musica,
movimientos de limpieza con plantas sopladas y con waira sacha?'®, humo de madera y
tabaco.

En este rito, la masica es permanente y repetitiva. La melodia la hacen armaénicas tocadas
simultdneamente por tres participantes, fraseo corto y sencillo?’; por otro lado, una flauta
dulce de madera, muy grande, fabricada por el mismo sanador que la interpreta, produce
diferentes armoénicos; el ritmo de los cuerpos se acompafia de las percusiones en
tambores, maracas y sonajeros.

Las personas van pasando en fila, y cuatro de los sanadores les hacen limpieza con
diferentes objetos, mientras interpretan los instrumentos. EI movimiento ritmico se hace
de arriba abajo, de adentro hacia fuera. Los comuneros esperan su turno, pasan y
contindian sus actividades.

Es un “bano sonoro”, en el que fluyen por la persona el sonido, los movimientos, el humo
y las plantas que se contactan son su cuerpo; de manera subjetiva es como entrar
temporalmente a otro mundo y salir con algo nuevo de ese pequefio espacio; es una
pequefia muestra de otra dimension.

Se trata de un ambiente de sonidos, olores y movimientos ritmicos por el cual pasan todos
los asistentes. La musica esta integrada, plena de significado, y es un componente mas
de la escena de sanacion, rito mediado por todos los elementos descritos y realizado en
comunidad.

En este ritual en particular no median palabras: los usuarios de la comunidad y los
sanadores realizan su actividad, y cada uno sabe cémo debe participar en el proceso. Las
palabras no logran describir lo hipnético de la escena ni el comportamiento de la
comunidad. Es una experiencia comunitaria en la cual todos somos parte; en el
performance de rito, como espectador, como persona que recibe la limpia 0 como sanador
que la ejerce, en el ambiente musical en sentido amplio, todos somos uno y estamos
unidos por el ambiente en la ceremonia.

Analisis del ritual: Este rito es un buen ejemplo de performance. Hay una puesta en
escena o0 actuacion integral en la que confluyen el orden social, la actividad o practica
comunitaria de medicina ancestral y los elementos en una gestalt de lenguajes. Estos
construyen un tejido conjunto: la musica con elementos de ISO universal (ritmo binario,
notas conjuntas, un obstinato repetitivo, los sonidos de plantas y un tambor que asemeja

216 Waira sacha es un abanico creado con diferentes plantas seleccionadas con sentido sanador y
bendecido en espacios ceremoniales, es el elemento con el cual se realiza limpieza y cada
sanador lo porta con especial misticismo y lo atesora entre sus elementos de trabajo; es en
conjunto instrumento musical e instrumento ritual.

217 La musica producto de este ritual puede clasificarse como un ritmo binario de 2/4, con una
melodia que utiliza solo unas 5 notas que se repiten en “obstinato”, pero esta informacion
realmente no transmite nada sobre la calidad simbdlica y relacional de estos sonidos en este
contexto ritual, podria decirse mejor que su secuencia tiende a ser hipnética.
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el latido cardiaco) con la cual se estd musicando; se integra el contacto de plantas y del
macerado soplado (como contacto fisico) con la piel.

Por otro lado, estén el efecto de las plantas sagradas, en si mismas, en forma de humo y
macerado; los sanadores, en su actitud y disposicion espiritual; la espera y la expectativa
de la comunidad; y la vivencia e informacién previa de los participantes. Esta es una fecha
especial para la comunidad, y el evento es realizado en su territorio por sus autoridades
reconocidas.

Lo anterior forma un ambiente inductor de experiencias cumbre o estado de conciencia
que facilita la emergencia de memorias ancestrales, de vivencias diferentes que
adquieren nuevos significados. Es una entelequia en el sentido aristotélico, es decir, una
in-formacioén que transforma mutuamente.

En el mismo ambiente se incluyen acto y proceso ante un publico observador y
observado; es decir, es una muestra escénica con improvisacion, provocacion y asombro
en vivo, en la cual los tres componentes —producto, intérprete y espectador— pueden
hacer cambios mutuos en sus papeles en un momento dado.

Este rito es un fragmento de la cultura que contiene los elementos simbdlicos,
performaticos (escénicos), comunitarios, espirituales y de medicina tradicional, en un
ambiente de lenguajes, en el cual la musica es parte integral indisoluble; es una estética
en la que el sentido y el significado inducen la vivencia y emerge la memoria.

5.4.2 Analisis paradigmatico de las conexiones entre musica,
salud y salud mental

Figura 5-13: Mapa ramificado. Las conexiones musica y salud
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En el mapa se pueden hacer asociaciones por cercania de las palabras alrededor de la
palabra conciencia: escuchar, positivo, sistema, sana, sabiamos, comunidad, salud,
personas y sanacion. Una posible lectura puede relacionarse con las conexiones que
tiene la masica con la conciencia, para integrar el sistema, sanarlo, dar salud a las
personas y a la comunidad.
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De igual forma, se pueden hacer asociaciones de danza/dancemos con: humano, formar,
empezar, nace, mente, cultura, vibraciones, acompafado, apreciar, circulo, musicoterapia
y compartir. Esto podria relacionarse —en una lectura— con el efecto de la danza y su
capacidad para integrar todos los otros elementos. Para la narrativa y la cultura de esta
comunidad, hoy dia, existe una importante conexién entre la musica (en especial, la
danza), la conciencia y la salud.

TRIANGULACION DE LAS CONEXIONES MUSICA Y SALUD

En los dos tipos de analisis se muestra la danza en conexién directa con la salud,
integrando la vibracién y la cultura. La danza, con sus formas circulares y espirales que se
abren y cierran, y su practica integradora, tiene especial efecto sobre el sentido de
comunidad (la conjugacion del sujeto nosotros), vincula a sus miembros entre si y a cada
uno con la madre tierra.

Para el andlisis paradigmatico, la musica con conciencia integra el sistema, da salud a las
personas y a la comunidad; y para el analisis narrativo, es una practica comunitaria
relacionada con lo ancestral, con el territorio, con la medicina y la sanacién. Esta es una
sanacién entre los miembros (personas) y la naturaleza. Mas alla de una actividad musical
[idica, es un contacto con conciencia en los diferentes niveles del sistema: las
vibraciones, la memoria, las moléculas, la medicina, las personas, la comunidad y la
cultura.

La musica y la danza se conectan con la salud y tienen la capacidad de transformar el
estado de las cosas, de las personas y de las relaciones. Para esta comunidad, existen
diferentes conexiones entre la musica y la salud, algunas a nivel molecular, otras a nivel
de las estructuras internas de la persona o de la comunidad.

La musica es asi un elemento que puede ser sanador o distorsionador, segun el uso que
se haga de ella. Tiene entonces usos diversos: en algunos casos, para compartir y
socializar; en otros, para acompafar el rito, inclusive con un sentido directo de sanacion; y
en otros mas, acomparfa o hace parte de la danza con un sentido diferente al ritual de
sanacién y con un significado que enfatiza en lo césmico, lo comunitario y lo territorial.

En palabras metaféricas: “Uno es lo que escucha”, la conciencia que tiene de ello, la
practica que realiza y la intencién que comparte en ese acto como un todo.

5.5 Aporte de la musicoterapia a los procesos de salud

5.5.1 Analisis narrativo de la narrativa sobre los aportes de
la musicay la musicoterapia a la salud integral

En los tallleres de musicoterpia se decidi6 trabajar especialmente con un ISO universal en
cuanto las sonoridades y técnicas receptivas; por otro lado, se buscé consenso con los
grupos de trabajo mediante la participacion horizontal, para definir los objetivos; se
profundiz6 en la fabricacién de instrumentos ancestrales y su interpretacion; y se generé
participacion, experiencia compartida y organizacién comunitaria.
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Los eventos en los que la comunidad utilizaba la musica de manera terapéutica eran parte
de una costumbre (las mingas, los encuentros o las actividades musicales), y dicha
utilizacion de la musica sucedia de manera “subconsciente”. A partir de la experiencia de
trabajo con la comunidad?® muisca, se cred la conciencia de su uso y se esta convirtiendo
en una herramienta de la cual se han apropiado para la construccion y el fortalecimiento
de comunidad.

G: “...en la comunidad, en general, no se practica la musica vinculada a la salud; es
practicamente nulo, digamos, nosotros llevabamos musica y sabiamos que a la gente le
gustaba y que tal vez fuera medicinal... [...] la musica es también una construccion; la
musica es una construccion humana, es un orden molecular y la musica va a hacer un
comportamiento de la gente.”

A: “Claro, yo le curo gente con musica, y usted puede curar gente con musica, con los
nifios, con los abuelos y con los adultos... Ponga musica de la quinta sinfonia, musica de
quena... Hasta las plantas vibran: se ponen mas verdes, los colores son mas intensos, y
si eso las pone asi y pasa con las gallinas, que ponen mas huevos, y lo comprobaron con
plantas que producen mas vegetales y mas cosas sanas, y entonces, ¢qué quiere decir?
La musica es parte del secreto. El pito de un carro, pues, desordena; una musica suave
ordena, y cuando yo ordeno, pues mi cuerpo esta bien, el cuerpo de la mata esté bien, el
agua... Ya lo dijjo el Emoto: ‘Que el agua tiene dos probabilidades de desorden o de
orden’: con la musica y con las buenas palabras, se ordena en cristales perfectos.
Entonces, quiere decir que la musica esta llamada hacer la alternativa. Las frecuencias,
no sabemos cudles son las frecuencias, si son do, re, mi, fa, sol, la, si, 0 seran otras
escalas; no nos ha llegado, pero se llegara el momento en que la musica se curara con
musica.”

La musica es una construcion humana que tiene poder ordenador de las moléculas, del
comportamiento (A cita a Masaru Emoto) e inclusive poder ordenador del territorio.

Entrevistador: ¢ Como podria ayudar la muasica o la musicoterapia a esta comunidad?

G: “En todos los aspectos, porque desde la musica —como yo le decia— se ordena uno
para ordenarse fisicamente, mentalmente, psicolégicamente, como usted le quiera decir al
complemento que yo le habia explicado; porque usted ordena su cuerpo, y para nosotros
el cuerpo es el mismo territorio...”

La musica ordena el cuerpo, ordena el territorio y ordena a quien participa en ello como
observador participante.

La musicoterapia comunitaria se mostr6 como facilitadora del proceso de identidad, del
proceso de socializacion, de la expresion y del manejo de las emociones; las actividades
de construccién de instrumentos musicales permiten sentimientos de logro, de identidad y
de responsabilidad con la naturaleza y la construccién de cultura; del mismo modo
desarrolla una responsabilidad con la comunidad para esparcir esta practica, a la manera
de semilla, hacia los demas miembros.

218 E| presente trabajo tuvo dos periodos: el primero, de conocimiento mutuo y de observacion
participante; y el segundo, de talleres con musicoterapia comunitaria.
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A: “...y entonces, porque faltaba eso, la musica no es para tocarla; eso es para cumplir
una funcién en las comunidades que, sin saberlo intrinsecamente en la comunidad, lo
causa, pero usted no sabe qué estan haciendo con ella cuando se interpreta una pieza
musical; pero para la comunidad, para mi, es importante, y desde el momento en que lo
conoci dije: ‘'hagamosle’. Veo yo que si ha avanzado.

“[...] Por ejemplo, esto hay que llevarlo un dia al colegio departamental y hacerlo en un
curso de esos, no enfocado solamente a la comunidad; con qué objetivo esto genera una
reaccién en cadena, un concepto interno en los muchachos y las personas que la vean;
ellos se van a convertir en informadores de la gente y ‘oiga, fueron alla, nos ensefnaron a
hacer instrumentos, nos hicieron una musicoterapia, nos hicieron eso... Oiga, existe eso;
oiga, interesante’. Y habra interesados. Entonces, eso es lo hay que comenzar, a sembrar
las semillas.?®

Se ha desarrollado una conciencia y se estd buscando una practica de relativa
independencia para que se haga uso de la musica a nivel terapéutico y de la
musicoterapia comunitaria para la busqueda de la salud integral.

Jovenes: “...para no sentirse mal. Por ejemplo, yo me siento mal y escucho musica, pues
cuando yo me siento mal me dan dolores de cabeza, me duele la espalda [...] yo me
quedo escuchando un poco...”

Jovenes: “...la musica es algo que nos apoye, que nos ayude a estar mejor.”

Jévenes: “Todo, porque si la musica es todo, esta en todo: esta en el organismo, esta
ligada a todo. El proceso que se esta llevando... la idea es que nos esta ayudando a
todos a ponerlo en préactica... empezar a entender que todo es equilibrio, que todo es
vibracion, que de una u otra forma siempre estamos con la musica, y con la musica que
yo hago, si es armonizada, si es acorde, yo voy a armonizar el ambiente.”

Una situacion especial es lo que la musica representa para los sanadores de la
comunidad, quienes la usan en sus ritos como elemento constitutivo. Tal utilizacion de la
masica estructura la integralidad de la cultura y reconstruye la identidad de la comunidad
en cuya sanacion interviene, en concordancia con la ley de origen.

J: “...la musica tiene alta incidencia en la manera en que permite comunicarse, digamos
desde lo interior, para tener una comunicacion profunda con la externa y las relaciones...
[...] la musica va retomando los principios fundamentales y el orden natural de la creacion,
permitird encontrar al ser humano su orden natural y su manera de retornar al origen, un
origen de armonia, de paz, de plenitud, de trascendencia.”

La musica tiene intima relacién con la salud y con el propio funcionamiento del cosmos.
En concordancia con la ley de origen, la musica y las vibraciones son parte constitutiva
del universo, en el nivel individual, el nivel territorial y el nivel macro. De esta manera, la
comunicacion interna y externa, asi como la armonia de las partes, serian los conceptos
que conjugan salud y musica en conjunto, dando un sentido més amplio a las actividades
musicales y musicoterapéuticas; esto, en si, es un aporte de esta comunidad a la
musicoterapia como saber académico.

219 Fyente: entrevista final realizada a A, en 2014.
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J. “..realmente, encontrar lo que son los origenes de la musica, en lo muisca, por
ejemplo: se encuentra también los primeros sonidos y cantos; eran cantos que no tenian
ni letra, eran mantras, y después se reproducian esos mantras a través del caracol, fututu,
un cactus muy profundo, cantos de ordenamiento de origen...”

Una integracidon cultura/sonido-musica/ecosistema/cosmologia permite trascender la
sanacion entre individuo y comunidad de manera mutua.

La musica lleva implicito un poder que organiza, tiene memoria y, desde la ley de origen,
se relaciona con el origen de universo, lo cual es recreado en los mantram, en los
instrumentos o en los sonidos ancestrales.

Para mostrar de manera gréfica estas narraciones, he elaborado la representacion
paradigmatica, en una nube de palabras de las narrativas de musicoterapia, como las
presentd esta comunidad. Aunque es una representacion paradigmatica, insisto en
observar la resonancia que produjo la musicoterapia comunitaria en los diferentes
sistemas de esta comunidad reetnizada.

Figura 5.14: Representacion paradigmatica de nube de palabras de las narrativas de
musicoterapia
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Se puede hacer una asociacion circular de las palabras origen, rito, poder, conjunto,
sentido, sonidos, mente, interior, sanacidn constitutiva, principio, conciencia, musica,
cuerpo, memoria, tierra, salud, comunidad, instrumentos, proceso, integral, conectarse,
musicoterapia, hologréfico, en el primer nivel del circulo.
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Para el segundo nivel, en conexion y méas alejados al espiral estan: practica, sonidos,
comunicacion, ancestrales, cultura, elementos, pensamiento, terapéutico, mensaje,
vibraciones, significado, conjugar, ecosistema, musical, instrumentos, mantram.

En la lectura o establecimiento de significado realizado como observador de segundo
orden, vibrando con mis propios contenidos del autor, este grafico permite integrar de
manera conjunta y explicita los elementos de la salud en la forma como los percibe la
comunidad indigena reetniazada muisca de Cota. Ademas, muestra como la experiencia
de la musicoterapia comunitaria, en contacto intimo con sus principios césmicos y con las
reflexiones de la ley de origen, dinamiza sus procesos de reindizacién y busqueda de
identidad hacia un producto que aln continua en camino.

El proceso musical y en particular el de musicoterapia comunitaria realizados como parte
del presente trabajo fortalecieron las conexiones entre los miembros de la comunidad en
temas como la ancestralidad, la memoria, el territorio, la relaciébn entre la actividad
cotidiana, la salud y la musica. La experiencia integré a los participantes de diferentes
grupos o dinamiz6 su interaccion, facilitando a la comunidad, en conjunto con sus
autoridades, el uso del recurso musicoterapéutico como herramienta Util y practica en la
construcciéon de la salud integral en esta comunidad, de acuerdo con sus raices,
perspectivas y necesidades.

5.5.2 Analisis paradigmatico del aporte de la musicoterapia
comunitaria a los procesos de salud

Figura 5.15: Mapa ramificado del aporte de la musicoterapia al proceso de salud
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De acuerdo con la frecuencia de palabras y sus asociaciones mutuas en el discurso,
podria relacionarse, a la palabra humanos, las palabras cantos, muisca, salud, origen,
ordena, orden, gente, comunidad, persona, musicoterapia. Y esto podria interpretarse
como el efecto de los cantos y de la musicoterapia en la salud de la comunidad, en
ordenar las personas y ayudarles a buscar su origen.

Otra relaciobn podria hacerse con empezar/encontrar y las palabras instrumentos,
interesante, seres, sonido, sabiamos, natural, mantras, conciencia, cuerpo, practica,
proceso, ambiente y armonia. Esto podria leerse como el encuentro de una préctica que
permite ampliar conciencia sobre el cuerpo y el ambiente en armonia.
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Para dar claridad al concepto, se puede concluir que la musicoterapia ordena la salud en
este contexto de comunidad muisca.

TRIANGULACION DEL APORTE DE LA MUSICOTERAPIA
A LOS PROCESOS DE SALUD

Los dos tipos de andlisis coinciden en que la musicoterapia, como herramienta, tiene
poder para ordenar el cuerpo, el territorio y el ambiente. El analisis paradigmatico se
centr6 mas en la ampliacién de conciencia de armonia sobre el cuerpo y el ambiente,
mientras que el andlisis narrativo enfatizd en la comunicacion interior/exterior, la
emergencia de la memoria ancestral y la conexion con los principios césmicos (ley de
origen) que construyen a esta comunidad.

5.6 Resultados no esperados

En mi condicibn de investigador, usé el planteamiento sistémico constructivista
construccionista como marco de referencia, y esperaba que los resultados relacionados
con la salud se refirieran principalmente a las redes sociales, es decir, los vinculos
comunitarios o las relaciones dentro de lo definido como mesosistema en el esquema de
niveles planteado por Bronfenbrener.

Me resulté sorpresivo, entonces, que los hallazgos trascendieran ese ambito. Aunque la
poblacion —en su narrativa sobre la salud— tiene relacion con las redes sociales, sus
conexiones también se establecen con el territorio (concepto cuya complejidad yo no
habia comprendido), con el cosmos (para dar un nombre a la amplitud del universo o
pluriverso), con elementos espirituales y con otros mas que inicialmente fueron
considerados ajenos al fundamento utilizado.

Comprendi que, segun el esquema ancestral de los abuelos de la comunidad muisca, las
plantas no son objetos, sino sujetos con quienes se interactla; la planta habla dentro del
territorio a quien sabe comunicarse con ella, y si se la consume en acto ritual, la planta
ensena, por medio de su lenguaje, y puede hacer parte de la salud o del “buen vivir”.

En otras palabras, las relaciones con la salud son simbdlicamente conectadas con los
elementos valiosos para esta comunidad reetnizada, y son diferentes en su sentido y
significado para la sociedad mayoritaria, como el territorio y sus referentes espirituales
internos y externos.

Las relaciones que esta comunidad encuentra con la musica tienen que ver con las
vinculos entre sus miembros y mas alla, con el ser un su totalidad, desde la molécula,
pasando por la misma comunidad (en un significado cosmico que la fortalece), hasta
llegar a la madre naturaleza, con su significado espiritual.

También fue importante conocer la existencia de tensiones entre lideres politicos y
espirituales de la comunidad, quienes —en concordancia con el tejido del proceso
musicoterapéutico— se fueron acercando y participando, de manera conjunta y sincrética.
Ademas, se han apropiado de la metodologia musicoterapéutica y ahora la fomentan con
la comunidad.
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Durante los meses de junio a agosto de 2014 se presentaron a la comunidad los
resultados del trabajo y se realizaron talleres de retroalimentacion y reflexion sobre el
proceso. Es de interés anotar que el grupo prefiere la expresién “resignificacion de lo
indigena” sobre el término “reetnizacion”. Sus miembros compartieron las conclusiones,
participaron de la discusién y se motivaron para continuar con actividades musicales y
musicoterapéuticas para el fortalecimiento comunitario.

Se puede decir que el proceso tuvo varios logros:

= El fortalecimiento de la identidad, especialmente, en lo organologico de los
instrumentos musicales, en las conexiones de la musica con la salud y la cultura.

= El afianzamiento de la union con colaboracion, trabajo en equipo y organizaciéon
comunitaria, nutridos por elementos mas amplios para la interaccion.

= La resignificacion de la musica como elemento de comunicacion, con contenido
cultural profundo, como parte de sus procesos terapéuticos y de su salud.

= El empoderamiento de la comunidad, y en particular de algunos de sus miembros,
para desarrollar procesos de arraigo cultural o de sanacién con los elementos
musicales, con autonomia.

= La profundizacion del conocimiento del grupo reetnizado en cuanto a su musica, su
cultura y su medicina. Hubo reflexion, por parte de los miembros de la comunidad
participante, sobre los vinculos que la sostienen, sobre el valor de sus capitales
culturales y sobre la forma de mejorar su buen vivir.

Finalmente, es de interés mencionar que en el plano personal la experiencia constituyo
oportunidad de autoconocimiento, de reevaluacion del significado de los conceptos
personales de territorio, relacion con la naturaleza (con las plantas), comunidad, salud,
medicina y musicoterapia; igualmente, fue oportunidad para participar en un proceso de
reconstruccion de cultura y recuperacion de la memoria y para aportar algunos
conocimientos a una comunidad que, en ocasiones, de manera cadtica, y en otras, de
manera mas organizada, esta encontrando su identidad en sentido amplio, proceso este
que cobija desde los detalles cotidianos hasta los actos ceremoniales, y que lleva la
musica y la medicina en planos comunicados y sinérgicos.
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6. Discusion

En esta parte del escrito se realizara una contrastacion entre el estado del arte, el marco
tedrico y los resultados del trabajo en la comunidad; se observaran las limitaciones,
fortalezas y posibles generalizaciones del discurso.

El resultado de este proceso fue un didlogo intercultural que facilito la aparicion de la voz
de la comunidad reetnizada indigena muisca de Cota y el tejido de significados que sus
miembros dan a los topicos estudiados.

De acuerdo con los planteamientos de Bourdieu, se puede decir que existe un discurso
oficial, el cual es una representacion (social o mental) que objetiva, oficializa, legitima e
impone propiedades simbdlicas sobre un grupo determinado (para el caso, los grupos
indigenas), estableciendo significados y consensos de significado que estigmatizan
(discriminan) o dan estatus (prestigio). Este discurso oficial, que se maneja desde el
exterior hacia la comunidad, se cambié completamente en el curso del presente trabajo,
donde la narrativa que se presenta es fundamentalmente la expresada por los miembros
de la comunidad indigena muisca y sus construcciones sobre los temas que siguen.

6.1 La comunidad

Al tomar como referente el esquema planteado por Sluzky (1996), la perspectiva de la
narrativa compartida por esta comunidad reetnizada constituye a sus miembros en
actores con un guién o version que seria el equivalente de un modelo de comprension de
su propia realidad basado en la ancestralidad, con un contexto: el propio territorio y las
relaciones interpersonales y sociales.

Las historias compartidas que dan sentido y fundamento a esta comunidad permiten a los
actores, los comuneros indigenas muiscas de Cota, y sus allegados (sus parejas, sus
hijos) seguir el guién en el que se basa su rol y funcién social, que es una funcién
comunitaria clara. Este es un proceso de reconstruccidon cultural y recuperacion de
derechos.

De igual forma, la narracion tejida y compartida se ubica en el otrora territorio ancestral
del cerro de Majuy??° (territorio con calidades simbdlicas que la presente generacion etaria

220 Majuy es una palabra muysqubum que significa “dentro de mi” (comunicacién personal, Alfonso
Fonseca, 2014); como se ha reiterado, este es uno de los sitios mas importantes del simbolismo
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ha recuperado) y en las relaciones que se establecen con el mismo. Estas varian segun el
caso: de pertenencia individual (para algunos) o comunitaria (para la mayoria) y de
territorio espiritual o territorio cdsmico (para quienes estan mas involucrados en el proceso
de recuperacion de la etnicidad). Entre la mayoria de comuneros contactados existe una
conciencia de relacion mas alla de lo utilitarista e inmediato respecto de su territorio.

En contraparte a ese modelo ancestral de relacién con el territorio, existe una tension
importante en la comunidad por la posible pérdida de una parte del mismo. Igual que en
otras comunidades, el Estado —con su esquema neoliberal-favorece intereses privados y
el subsuelo termina en manos de las transnacionales mineras y petroleras. Por eso, la
comunidad reetnizada de Cota esta en riesgo de perder su lugar sagrado a manos de un
particular, quien ha esgrimido argumentos juridicos para tomar posesion del mismo.

Por otra parte, esta comunidad ha vivido un proceso de decolonizacion y reetnizacién de
sus estructuras, formas y fines, que inicié por su ser y su saber. Como plantean Mazorco,
Walsh, lllescas y otros, en los Ultimos veinte afios se ha generado un proyecto
transformacional con practica critica basado en los saberes ancestrales, cuyo contenido
va mas alla de lo discursivo y busca abiertamente ser transformador de los individuos y de
la comunidad.

A partir de la promulgacién de la Constitucion Politica de 1991, los miembros de la
comunidad reetnizada muisca de Cota, desde la lectura de la narrativa colectiva,
adquirieron sentido y significado respecto de su condicion de comuneros de un territorio
ancestral. Esto ha convertido a quienes se adscriben a tal contexto en herederos de un
saber y de un compromiso con la cultura muisca en proceso de recuperacion
(neomuisca??), con la tierra y con la misma comunidad. Tales son rasgos palpables en la
mayoria de las personas que participaron en este trabajo, lo cual concuerda con la tercera
perspectiva que plantea Barth sobre los contactos y cambios culturales: el grupo étnico
acentud su identidad étnica y la utilizé para desarrollar nuevas posiciones (Barth, 1976,
pag. 26) —en el caso de Cota— culturales, espirituales, sociales y politicas.

Ser muisca hoy es un proyecto colectivo de organizacién cultural y politica, como comenta
Corredor (2010), o un “proyecto epistémico politico”, en palabras de Walsh (2001). Es una
busqueda de derechos ante el Estado, en un nuevo contexto, que tiene como fin la
transformacion.

En efecto, hoy las condiciones politicas del continente y del pais han cambiado. Por
ejemplo, a comienzos del siglo pasado, el Estado colombiano (como el brasilefio y el
méxicano) pretendié imponer en el pais una identidad Unica mestiza, desconociendo las

muisca, por ser el lugar ceremonial donde Bochica inici6 su ensefianza para el grupo indigena
ancestral.

221 Solo utilizo el término “neomuisca” en este lugar, pero me aparto de la acepcién peyorativa que
le han dado algunos medios de comunicacion al referirse a una noticia puntual sobre otra
comunidad (diario El Tiempo 11/06/2012). De esta manera, sefialo que este grupo étnico tiene
caracteristicas diacriticas tomadas del proceso descrito, resignificadas por la propia comunidad,
gue confieren a esta una particularidad Unica, distintiva, inclusive de las formas comunitarias
asumidas por sus ancestros muiscas. En palabras de un antiguo gobernador del cabildo, “nosotros
somos los indigenas del siglo XXI”. Por supuesto, los de Cota son diferentes de los muiscas de
hace quinientos afios, pues los referentes de reconstruccion y las condiciones globales son
distintas a las precolombinas.
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diferentes identidades y los componentes culturales que las acomparian (Ochoa, 1997).%2?
Dicha intencibn homogeneizadora fracasé, al menos, en Colombia. EI cambio politico y de
condiciones de Estado palpable al entrar en vigencia la Constitucion de 1991 permitié que
los grupos discriminados y excluidos —como era la comunidad indigena muisca de Cota—
tuvieran participacion, buscaran sus raices culturales, hicieran mimesis?# con ellas,
definieran una nueva identidad y estructuraran un tejido social y cultural holistico con
nuevos significados, desde el cual se define a si misma, en la actualidad.

El proceso permiti6 a este grupo étnico pasar, de la pobreza, la aculturacion, la
discriminacién y la marginalidad, a una situacién nueva, con implicaciones espirituales,
culturales, territoriales y de salud, en la que se asume un holismo que ahora significa
rigueza. Esta comunidad fortaleci6 su capital cultural y global (Bourdieu), y se ha
convertido en un referente importante para los grupos indigenas y en la lucha por sus
derechos.

En su busqueda, la comunidad hizo hibridaciéon de diferentes estructuras y practicas
ancestrales, generando asi nuevas estructuras, objetos y saberes (Garcia Canclini, 1999).
De este modo, su cultura y su identidad dejaron de ser un conjunto de rasgos fijos y se
trasformaron en un mundo fluidamente interconectado con grupos indigenas de otras
latitudes. Como se ha dicho, se requieren asi lecturas abiertas y plurales para comprender
Su posicionamiento.

Podriamos decir que la significacién de las historias y la rigueza de las narrativas tejidas
al interior de la comunidad son el abono del territorio donde crece la cultura y la sanacion.
El presente trabajo se acercé a la comprension de la complejidad del ritual indigena
muisca reetnizado, en sentido similar al que encuentra Martinez en otros cabildos
(Martinez, S., 2009), y corresponde a un hallazgo de segundo orden??*, ya que permitid
comprender el sentido y significado de las comunicaciones, los ritos y las practicas
culturales de la comunidad. El ritual es un performance pleno de significado que integra la
masica, las plantas, los olores, los ritmos corporales y el sentido de comunidad dentro de
un territorio considerado sagrado, y es en si mismo un acto narrativo que —a manera de
entelequia??®- toma y da significado a toda la comunidad.

Tal percepcion de comunidad es completamente diferente de la percepcién de comunidad
gue maneja la sociedad mayoritaria, como es diferente también la vivencia y el significado
de la relacion con la tierra (madre tierra), en la cual hay un vinculo mas espiritual que
instrumental, econémico o de posesion.

222 Como ya se dijo, en Colombia se intent6 posicionar el bambuco como baluarte musical
representativo de nuestro mestizaje, con lo que se dejaba por fuera a las muchas otras identidades
culturales y musicales del pais.

223 Es pertinente recalcar aqui el concepto de mimesis que sintetiza Santiago Martinez para un
grupo étnico similar, el cabildo muisca de Bosa: mimesis no es “solamente la capacidad de imitar
una realidad percibida, sino también un complejo proceso determinado histéricamente mediante el
cual los sujetos son capaces de transformar la realidad, gracias a la relativa independencia que
obtiene la copia con respecto a un original que en muchas ocasiones no puede claramente
diferenciarse como tal” (Martinez, S., 2009, pag. 3).

224 Se considera un hallazgo de segundo orden porque es una espiral de transformacion en quien
asume el proceso, en quien lo observa, y esto transforma al proceso mismo.

225 Entelequia, en el sentido de causa formal (informacion) y final de Aristételes comentado por
Euguenio Andrade.
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Tanto en el andlisis paradigmatico como en el narrativo, la cultura y el territorio estan
intimamente ligados y, en orden de relacion jerarquica, continuarian la identidad, las redes
de vinculos, la medicina, los rituales y la muasica. Estos son, en primera instancia, los
elementos que estructuran esta comunidad reetnizada.

Se ha generado una reconstruccion de la memoria ancestral que permea el camino de la
decolonizacion y la reetnizaciéon. Como dice Santiago Martinez, en su comentario a un
texto de Visacovsky: “La memoria es una produccion social de interpretaciones publicas
del pasado para construir socialmente el presente...” (Martinez, S., 2009, pag. 26).
Ademds, podriamos agregar el futuro, es decir, que la comunidad ha hecho una
redescripcion metaférica o una resignificacién de la realidad (la transformacién de sus
narrativas), con los principios y valores que sus propios miembros han seleccionado y que
se encuentra asentada en su oralidad y practicas comunitarias.

En esta practica de la comunidad muisca hay concordancia con los planteamientos de
lllescas y Gonzalez (citados por Mazorco Iruteta, 2010). Desde el paradigma basado en la
ancestralidad aymara, tales autores plantean la filosofia de la unidad. Segun esta, la
relacion con la realidad es de cosmocimiento, una intracombinacién que traspasa e
intercambia energia-materia (particula-onda) con la naturaleza o con quienes se
relacione. De esta manera, “la realidad no solo se aprehende: se es”. A partir de tal
perspectiva, la memoria ancestral de esta relacién con la naturaleza puede ser evocada
en el saber, en el ser, en el sentir, en el hacer, en el pensar e inclusive en el comer.

De alli la importancia del cambio de costumbres en cultivos y dietas respecto de esa
mimesis o reconstruccion cultural. La comunidad muisca plantea su identificacion inclusive
desde las practicas culturales diarias, como el cultivo, la alimentaciéon ancestral y la
cocina.

Este proceso es el verdadero didlogo intercultural, sin antropocentrismo, con una
integralidad que, si bien nunca sera total, tiende a ser inclusiva, respetuosa del otro, sin
subordinacion o dicotomias. Este didlogo intercultural con integralidad favorece la
emergencia de la memoria ancestral, sin fines hegemodnicos, y conduce —como
consecuencia necesaria— a la transformacién de las estructuras sociales e institucionales,
asi como al cambio en los contenidos culturales y del saber, en los roles de cada individuo
en su comunidad y sociedad.

La comunidad ha construido una narrativa con significado propio diacritico o idiosincratico
gue le determina un futuro diferente; es decir, el entramado de sentidos y significados que
determina su forma narrativa implica un futuro teleoldgico particular, lo que se conoceria
desde Aristételes como la asociacion de la causalidad formal con la causalidad final, o
entelequia (comunicacién personal Eugenio Andrade, 19 de septiembre de 2014).2%°

Palabras claves o conceptos claves para esta comunidad, que emergieron de sus
narrativas son los siguientes: conciencia (de inmanencia, de madre tierra, de causalidad
circular entre otras), unidad-comunidad, territorio y estructura normativa, roles de control y
normas. Otros conceptos, en cuanto a comunidad, se refieren a los problemas de

226 | os conceptos de Andrade se refieren a sistemas bioldgicos de desarrollo y evolucién, pero yo
tomo los conceptos de sistemas para comunidades, en el sentido planteado por Bateson, como “la
pauta que conecta es una metapauta” (Bateson, 2011, pag. 21).
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comunicacion presentados entre sus miembros, los conflictos internos por situaciones de
poder??’ y las marginalidades que se viven.

La causalidad circular est4 presente en cada uno de los aspectos de la vida comunitaria
referidos en las narraciones, se valora la figura de espiral y se explora su significado,
como elemento de la logica circular y como hallazgo de la naturaleza y de la memoria
ancestral indigena.

Es necesario hacer un comentario especial respecto de los conflictos y la discriminacion
de género, pues tanto el poder politico como el saber ancestral solian ser detentados por
figuras masculinas, situacion que ha venido cambiando: ya hay una abuela (chamana)
reconocida y la actual gobernadora es mujer; por otro lado, ya existen mecanismos de
participacion y dialogo, aun cuando es necesario desarrollar muchos mas.

Las autoridades tienen prevencion y decepcién ante la academia y la ciencia oficial.
Confian mas en su contacto con la naturaleza y en la forma como esta (la madre tierra y
el padre espiritual) ensefa, lo cual es expresado por el Abuelo F cuando dice: “Yo iria a la
universidad cuando estudien Burrologia.” Con ello aparenta ignorancia, pero en realidad
es una actitud de contemplacion e interaccion con la naturaleza (¢ podria llamarse esta
actitud etnografica?). En esa interaccién, las plantas y el territorio literalmente le “hablan”
al Abuelo.?®® Esta posicion es abiertamente vitalista y es fundamental en su compresion
del mundo, de la realidad y de la medicina.

Tales conceptos o0 narrativas son compartidos por otros grupos indigenas del pais y
aluden a caracteristicas culturales enraizadas en la comunidad muisca de Cota. Estas
caracteristicas le dan identidad, a pesar de la cercania de su territorio a la gran urbe,
condicion que constituye un reto permanente para dicha comunidad, en su basqueda de
la propia identidad.

La comunidad muisca de Cota tomo la decisién politica de construir un proceso identitario
y significativo, en sus propios términos, y —como comenta Gémez (2005)— definio su tierra
como madre, como espacio simbdlico y como espacio fisico para reconstruir su cultura.

En cuanto a su identidad, esta existe en su proceso itinerante de construccion y
recuperacion de la memoria. Los miembros de la comunidad consideran que, al
exponerse a los elementos culturales ancestrales, rituales, miméticos o performéaticos, a
las plantas y a la madre tierra, emerge la memoria, la musica y los saberes ancestrales.
Desde un punto de vista académico, completamente ajeno a su proceso, esto tiene intima
relacién con conceptos de psicologia jungiana y humanista que plantean el nifio musical
interior, las experiencias cumbre, los arquetipos y otros elementos inconscientes, que se

227 Podria establecerse una escala de autoridad y de la medicina ancestral como elemento de
poder, donde en orden jerarquico descendente estarian el abuelo y la autoridad politica, el joven, la
mujer, la pareja del comunero y, en Ultima instancia, el visitante externo.

228 Taussig comenta que el yagé es el principal maestro de los indigenas que él conoci6 en el alto y
el bajo Putumayo: “...dicen que es un regalo especial de Dios para los indios y solo para los indios.
'El yagé es nuestra escuela’, ‘el yagé es nuestro conocimiento’ —es posible que digan—, y el yagé
es considerado como algo emparentado al origen del conocimiento y de su sociedad. Fue el yagé
el que les ensefd el bien y el mal, las propiedades de los animales, las medicinas y plantas
comestibles...” (Taussig, 2012, pag. 183). Como puede observarse en el grupo de Cota, la
ensefianza también viene de la relacion con las plantas o del contacto directo con la madre tierra,
pero no necesariamente del yagé.
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hacen conscientes en un proceso de crecimiento y que son usados en la terapia con
excelentes resultados desde diferentes campos, particularmente la musicoterapia.

Consideran los grandes maestros de la musicoterapia analitica o humanista —en
concordancia con la narrativa de los miembros de esta comunidad— que existen formas de
conectarse con el inconsciente individual o comunitario y que, en la interaccion
significativa con este, emergen respuestas y nuevos saberes (narrativas) terapéuticos,
elementos claves para la memoria ancestral en la construccién de identidad.

Esta memoria es una forma espiral®® independiente de recuperar su cultura desde los
recursos propios; es pasar del despojo de quinientos afios al empoderamiento, con
liderazgo y autonomia. La reetnizacion es un proceso politico de restauracion de derechos
e identidades.

6.2 La salud y la salud mental

A pesar de que el concepto de salud mental seleccionado para el presente trabajo tenia
un amplio marco —“proceso de bienestar individual y colectivo que se construye en una
red de relaciones y vinculos del individuo consigo mismo y con los diferentes niveles del
sistema’—, el significado de la narrativa sobre la salud y la salud mental en la comunidad
indigena muisca de Cota fue diferente, como se explica a continuacion.

En primer lugar, en dicha narrativa, no hay diferencia entre salud y salud mental. Esta
ultima es tan solo un posible énfasis de la primera, con una integracion de cuerpo, mente,
territorio, comunidad; desde el analisis paradigmatico y el analisis narrativo, los resultados
fueron concordantes, un poco mas esquematicos en el primero y mas amplios y profundos
en el segundo.

En general, el concepto de salud es integral, no individual (aunque se puede hacer énfasis
en ello), y esta ligado al territorio y a las condiciones ecolégicas, en un flujo permanente
que reconoce el comunero de Cota (a quien —como se expuso antes— podria llamarse
neomuisca), casi imperceptible para la posicion oficial occidental o para el observador
externo ubicado en su paradigma. De acuerdo con lllescas, se podria hablar de un “flujo
de vibraciones”, o con Bateson, de “la pauta que conecta”.

Como se puede observar a lo largo de la narrativas, el concepto de salud en esta
comunidad indigena reetnizada no tiene la divisibn epistemolégica mente/cuerpo, a
diferencia de lo que caracteristicamente operd desde el siglo XVI, en el llamado
Occidente, con la influencia cartesiana, como comenta Morin (1999). Es, para la
comunidad reetnizada, una construcciéon holistica y compleja.

Para Tisminetzky (1997), por ejemplo, la salud mental se produce en los interjuegos
dindmicos entre los seres humanos, las familias y las instituciones. Sin embargo, para la
comunidad, esta concepcion es corta, ya que su narracidon incluye muchos otros
elementos de orden vitalista, espiritual, ecolégico y césmico; podria decirse que su
concepto de salud se estructura en niveles, como los planteados por Bronfenbrener

229 E| simbolo o ideograma de Tchiminigagua, uno de los dioses muiscas principales, es una
espiral, y el concepto con su representacion es usado graficamente por los miembros de la
comunidad.
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(1987), con énfasis sobre la comunidad, las narrativas que comparten y los significados
asociados a ellas que los unen.

En segundo lugar, el proceso de salud fue determinado como un balance en el cual
participan lo corporal, lo mental, la comunidad, la naturaleza, las relaciones con la masica,
la madre naturaleza, el corazén y la energia. Hay numerosos elementos que, desde la
perspectiva del observador externo, se llamarian simplemente espirituales, y aunque
también lo serian desde la visién del comunero, la relacion cotidiana con tales elementos
esta integrada a su vida diaria. Se trata de un espacio que habitan los indigenas muiscas
habitualmente (con significado espiritual) y que solo es parcialmente visible a los ojos
externos. La espiritualidad es, en esta cultura, un elemento diario vivencial pleno de
significado, igual que en otras comunidades indigenas, de acuerdo con lo expresado por
Pedraza (2003).

En su narrativa sobre la salud, se reconoce también —desde su propia definicion—, un
sentido comunitario. En la red de relaciones, cada una de las personas tiene un rol social
que cumplir, y el bienestar (o el buen vivir, que tal vez seria la mejor forma de denominar
la salud) depende en gran parte de la conciencia de este rol comunitario y césmico que
tenga cada uno, asi como de su adaptacién a tales funciones de relacién. De hecho, en
numerosas narraciones, se extrae —igual a lo observado por Arhen en otras culturas
(Pinzén & Suarez, 1991, pag. 77)— que no existe diferencia entre la gente, las cosas o las
plantas: todos son “personas”, ocupan un lugar y una funcidon que requiere respeto
césmico, actitud que promueve la salud y previene la pérdida del equilibrio que causaria la
enfermedad.

Desde el punto de vista narrativo, existen historias compartidas de la cuales los miembros
de la comunidad muisca de Cota se han apropiado, que dan coherencia al relato y a la
vivencia diaria, como son la ley de origen (relacion con el padre espiritual y la madre
naturaleza), el tejido o “canasto” de la red de relaciones sociales, cognitivas y espirituales,
la recuperacion de lo comunitario y la lucha contra el ego (prevalencia de los intereses
personales sobre las necesidades de la comunidad), esta Ultima, origen de la mayoria de
los problemas y enfermedades. Tal narrativa, en su acepcion mas amplia, es un capital
simbdlico, cultural y social —en el sentido de Bourdieu— que conjuga los principios y
valores que dan sentido y significado a su proceso de salud, y que tiene incluso un
contenido politico liberador y autbnomo para quienes la comparten.

Como una metamirada, el concepto de la salud —para la comunidad— es un proceso
dindmico, integral, un “canasto” tejido entre lo mental, lo material, lo césmico, lo espiritual,
lo organico y el territorio; esta conectado por la ley de origen, y la sanacion es un arreglo o
balance de las relaciones mediadas por la medicina, el rito, la musica (el performance) y
el uso de las plantas. En este concepto de salud, un fragmento contiene la totalidad del
proceso, en circulo hermenéutico®°, donde las partes tienen significacién en el todo y el
todo en las partes. Sin embargo, es necesario ser prudente, porque si solo se toma un
fragmento aislado, se pierde la riqueza del sentido y del significado de dicho concepto.

230 En este circulo hermenéutico se reconoce un patrén de principios logicos circulares, con
diferentes bucles que conectan los diferentes niveles y componentes del sistema en sus narrativas.
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A diferencia de lo descrito por Diaz Callejas & Camargo (2010), en su trabajo de tesis de
Enfermeria realizado en el cabildo de Chia?®%, en la comunidad indigena muisca de Cota,
el significado de la narrativa de la cosmovisién, en particular, del proceso de salud, es
amplio, caracteristico, compartido, diacritico, esta arraigado y posee un notable valor de
conocimiento y de practica comunitaria en comparacion con la sociedad mayoritaria.

6.3 La comunidad, la cultura y la salud

Requiere un especial énfasis la discusién sobre el significado de la mimesis cultural y la
salud en esta comunidad desde el punto de vista del observador externo y el punto de
vista del observador interno.

Desde la visién externa puede pensarse que esta comunidad corresponde a un “grupo de
aprovechados que decidieron fingir que son indios para ganar prerrogativas ante el
Estado colombiano”. Esto pareceria traslucirse de la narraciéon de A sobre una afirmacion
gue Rojas Birry?*? hizo acerca de la comunidad de Cota: “Ustedes son unos indigenas
chiviados.”

Desde el sistema observador interno es necesario recordar algunos conceptos, Aristételes
habla de las cuatro causas (material, eficiente, formal y final) y de la entelequia.?*® Este
ultimo proceso conjuga la causa formal (la informacién) y la causa final, lo cual quiere
decir gue en su acaecer cambia la forma con una finalidad. La conducta caracteristica de
la comunidad muisca ha consistido en tomar elementos propios y de otras culturas —la
espiritualidad, la medicina, la musica, la danza, los saberes de las plantas y las historias—,
incorporarlos a las practicas comunitarias y hacer una mimesis con ellos, proceso que ha
durado unos veinte afios. Tal mimesis?®* logré una entelequia; es decir, a partir de esos
inductores emergieron nuevos estados de conciencia y memorias que construyen
identidad, la cual retroalimenta las practicas comunitarias, y estas, a su vez —a la manera
de una espiral—, reafirman positivamente la construccion de identidad.

De manera particular, la musica tiene esta capacidad inductora para establecer estados
de conciencia desde los cuales se generan nuevos saberes y experiencias cumbre
(Bruscia, 1999), segun se ha implementado por mas de cuarenta afios en las practicas de
musicoterapia que trabajan con elementos inconscientes.?** Dicha capacidad del sistema

231 Estas autoras, quienes trabajaron con un enfoque descriptivo cualitativo, desde su visibn como
enfermeras comentan haber encontrado una comunidad aculturada en sus conceptos sobre salud
y cuidados en salud.

232 Francisco Rojas Birry es un indigena de origen embera; intervino en politica, y llegé a ejercer el
cargo de Personero de Bogota. Después fue acusado por delitos de peculado, detenido y
procesado; en mayo de 2012 fue condenado y actualmente cumple su pena.

233 Vale la pena aclarar que, en el espafiol, se ha asociado entelequia (dentro-fin-tener) a una cosa
sin importancia; pero en el lenguaje técnico de la filosofia y la epistemologia corresponde a un
trabajo activo hacia la consecucion de un fin intrinseco a la cosa misma, o el fin por si mismo, es
decir, a un proceso de desarrollo en sucesién de ajustes estructurales que pasan de la potencia al
acto.

234 Para Taussig, “la mimesis y el poder de la transformacion andan juntos” (Taussig, 2012, pag.
279).

235 | os trabajos de Rolando Benenzon (1981) y los de musicoterapia humanista de Nordoff y
Robbins (Bruscia, 1999) muestran estos emergentes como puntos importantes del proceso y
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que logra la aparicion de propiedades emergentes en la informacion (in-formacion, es
decir, que da forma), la inteligencia y la voluntad hace parte del vitalismo?®y permite
comprender y conformar un funcionamiento diferente.

La comunidad reetnizada muisca esta escribiendo su historia; el proceso no ha terminado.
Sus saberes, valores culturales, modelo de salud y practicas culturales estan en una
espiral hermenéutica desde la cual dan nuevos sentidos y significados a la realidad, a sus
problemas y a sus necesidades. Este esquema no es generalizable, tiene que ver con su
subjetividad e intersubjetividad, y estructura un paradigma en el cual hay una sintaxis (que
da orden), una semantica (que otorga significados) y una pragmatica (desde la cual se
constituyen las practicas culturales como la medicina o la musica), en suma, un
funcionamiento diferente de la cultura.

En lo que se refiere a la musica, su sentido cambi6 en los dltimos veinte afios, y ella, a su
vez, le cambid el sentido a la cultura, de forma mutuamente interactuante, ya que
emergieron numerosos elementos ancestrales ligados a la musica, a la cultura, a la
medicina y a la salud.

La vivencia de la muUsica, antes de 1991, tenia un sentido recreativo. Hasta entonces, se
consumian los contenidos populares, bailables y campesinos; a partir del proceso de
decolonizacion-reetnizacion cambiaron los contenidos, mas centrados en la mdsica
andina (con importante influencia boliviana en lo instrumental y en la danza, por lo menos,
para los eventos comunitarios) y en la musica ligada al rito de sanacién, estructurada con
un significado y una estética diferentes.

A partir de tales cambios, se fue consolidando un concepto y un modelo de salud integral
que se comprende desde la molécula, la persona, la comunidad y el cosmos, con
conciencia de la palabra sanadora y de las vibraciones (inducidas por la mimesis) que
participan en dicha vivencia. La memoria ancestral emergente esta presente en la ley de
origen, en la integralidad, en el sentido de colectividad, en el padre y madre espiritual, en
la conciencia, en la inmanencia y en un concepto de salud holistica, vital.

Desde este vitalismo, el funcionamiento de la comunidad se hizo diferente, lo mismo que
su cultura, sus practicas comunitarias y musicales, y sus saberes, que interactuaron con
la nocion de salud. Asi, en la construccion de comunidad, emergieron principios
maestros?®’ que son de capital importancia para comprenderla e incidir en ella desde la
practica de la salud publica.

Un buen ejemplo del concepto vitalista aplicado a la salud publica se presenté en 2013,
tras el incendio de gran parte del cerro del Majuy. La comunidad realizé a sanacion
espiritual en el chunsud, durante varias semanas, antes de permitir la reforestacion,
porque “cuando ya se hace el trabajo espiritual, el resto esta practicamente realizado”. En
este sentido, cualquier acercamiento desde la salud publica oficial debe estar mediado por

transformadores de las condiciones de las personas: para aquel, es la construccion del tétem; para
los segundos, es la emergencia del nifio interior.

236 Especificamente, se puede plantear desde la metafora de los demonios de Maxwell, utilizada
por Eugenio Andrade (2003) para los fenédmenos bioldgicos, como caracteristicos del vitalismo y
del observador interno, para los que se crean elementos emergentes inducidos por la informacion,
que no pueden ser explicados desde fuera, por el observador externo.

237 En esta parte hago referencia a los principios maestros como componentes de los paradigmas,
en el sentido planteado por Edgar Morin (1999).
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el paradigma vitalista de la comunidad; de lo contrario, la intervencion puede percibirse
como inocua, 0 peor aun, intrusiva.

Este proceso de surgimiento de emergentes, en la comunidad, no sigue un patrén lineal,
sino es un salto que depende de la informacion. En biologia se lo conoce como
“epigenética”.?*® En este contexto, el proceso podria calificarse como epicultural o epi-
inconsciente, conectado con la memoria ancestral®° o tal vez con arquetipos, con
conocimientos comunitarios inconscientes, elementos surgidos desde el interior de la
comunidad como un sistema que interpreta la informacién y la transforma, que pasa de la
potencia al acto (la entelequia de Aristételes).

En esta dindmica se dan retroacciones cibernéticas y se originan nuevos elementos, lo
cual se denomina “autopoiesis”, lo cual quiere decir que el sistema tiene la capacidad de
originar cosas nuevas desde si mismo.

Los elementos miméticos fueron traidos, pero la memoria que emerge es propia; es de
esta comunidad reetnizada muisca. Lo nuevo emergi6 de ella misma, lo cual,
contradictoriamente, es su propia memoria cultural ancestral inconsciente, informacion
gue —segun Gregoy Bateson?°- es la diferencia que hace la diferencia?, “la pauta que
conecta” (Bateson, 2011, pag. 16).

De este modo, la informacion induce un cambio estructural (causa formal) y se ubica
ontolégica y epistemoldégicamente como un principio explicativo y comprensivo (causa
final).

No se puede afirmar que la comunidad muisca actual es la misma de hace quinientos
afos, pero si que es la comunidad construida mediante el proceso de la emergencia
vitalista de la memoria ancestral?*?, de mimesis cultural, en un patrén no lineal con
caracteristicas propias.

En cuanto a la comprension de las enfermedades, se puede establecer una concordancia
con los conceptos vitalistas de la medicina alternativa, en particular, con la homeopatia.
Para esta, la persona no esta enferma por el hecho de padecer, por ejemplo, “diabetes
Mellitus”, sino que, precisamente porque su energia vital esta alterada, presenta los
sintomas que son interpretados como “diabetes”.

238 Esta epigenética se refiere a la interaccién de los genes y los factores ambientales que, en
contacto con la informacién, forman un nuevo paisaje genético: “la célula es un sistema que
interpreta” (comunicacion personal Eugenio Andrade, 19 de septiembre de 2014).

239 Vale la pena aclarar que, para los comuneros reetnizados, quienes hablan con ellos son las
plantas o la madre naturaleza y el padre espiritual.

240 Bateson se refiere a conexiones de primero, segundo y tercer orden. La conexion de tercer
orden es una pauta de pautas de conexién (metapauta) o una danza de partes interactuantes
(Bateson, 2011, pag. 23), lo cual corresponderia a una historia recordada, una memoria 0 una
narrativa en un contexto que le otorga significado.

241 Para Bateson, entre el nimero infinito de hechos o diferencias que caracterizan un fenémeno,
son muy pocos los que se “vuelven diferencias efectivas (o sea, items de informacién) en el
proceso espiritual de cualquier entidad mayor. La informacion consiste en diferencias que
establecen una diferencia” (ibid., pag. 111).

242 E] equivalente biologico de esta situacion es el cambio del ADN vy la diferenciacién celular ante
los estimulos del medio, con sus condiciones genéticas, es decir, la epigenética.
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Del mismo modo, en el modelo indigena reetnizado, la pérdida del equilibrio de la
comunidad y de la ley de origen, la primacia del ego y otros elementos desequilibrantes
producen una manifestacion, esto es, trastornos en el ambiente, en las personas o en la
comunidad, que obligan a reencontrar el equilibrio vital por medio de las metodologias
ancestrales.

Para hacer un paralelo en lo referido a la sanacién: asi como la medicacion homeopética
busca llegar a la energia vital, la cual “sabe” qué debe curar y cédmo curarlo, en la
mimesis, la memoria ancestral, sabe cémo debe manifestarse (desde la cultura, el
inconsciente o los emergentes) y cémo transformar a la comunidad.?*3

La cultura, en sus procesos miméticos ancestrales, hace que en la misma comunidad
emerja la salud holistica apropiada.

6.4 La musica

En cuanto a los componentes culturales ligados a la musica, presentes en la cultura
campesina hasta hace unos treinta afos, en la comunidad reetnizada, se manifiesta ahora
de manera distinta y con un nuevo contenido.

Antes, la musica de la comunidad era heredera del folclor andino colombiano, con
acompafiamiento de guitaras, y ritmos de bambucos y bandas, y su referente era regional
o nacional. Desde la reetnizacion, se redefinié su sentido y significado: la muasica esta
ligada al territorio y a la memoria, alude a la mimesis, su organologia es diferente, se
realizan danzas mas comunitarias, ceremoniales, y estd conectada con el rito, los
ancestros, la cosmogonia y la ley de origen, con la medicina y con el gobierno
comunitario.

Asi como Mifiana Blasco (2010) encontré el musicar en otras culturas indigenas, para
esta comunidad, ese musicar construye “sociedad, individuo, identidad, cuerpo,
sensibilidad, emocion, lenguaje, cognicion, aprendizaje, territorio, espacio, simbolismo,
relaciones y poder”, y podria agregar, en general, salud integral y espiritualidad.

Esta musica desarrolla conciencia eco-socio-politica-cultural —como lo plantea Ruud
(2000)-, en una ecologia de historias, en las que la estética se basa mas en el sentido y
significado comunitario que en la belleza, y otorga identidad a esta comunidad.

6.5 Conexiones entre musica y salud

La musica es parte integral de la salud y la sanacion, de la misma manera como las redes
de relaciones también son parte integral de la medicina ancestral.

La vivencia musical va mucho méas all4, en su sentido y significado, que la actividad
instrumental: conecta con el territorio, con los ancestros, con la memoria, con el cuerpo y
la mente integral, y con la comunidad. Segun el sentido u orientacion que se dé a la

243 Estos dos ejemplos vitalistas confian en la funcion natural de reparacion del sistema, ya sea por
medio de la energia vital, por la vix medicatrix nature de Hipdcrates, o por la “ley de origen” de la
comunidad reetnizada.
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musica, su funcidén sera recreativa —danza vinculada al territorio—, ritual y sanadora. En
todos los casos se conecta con la salud en diferente nivel: asi, si se tiene mayor nivel de
conciencia, la musica tendra un mayor nivel sanador.

Para la comunidad reetnizada indigena muisca de Cota, la musica tiene poder sanador.
En palabras de Egberto Bermudez (1987, pag. 85), “el sonido y los objetos sonoros
aparecen aqui como elementos transformadores entre dos mundos o niveles diferentes de
la realidad”. Esta afirmacion concuerda con los hallazgos que emergieron durante la
presente investigacion. Asi, con la muasica se llega, en sentido amplio, a un nivel de
conectividad cédsmico, comunitario y ecolégico que sana o que promociona la salud.?**

6.6 Musicoterapia

La musicoterapia comunitaria, para esta comunidad, tuvo una capacidad ordenadora de la
salud de manera integral. Tal actividad se hacia antes de manera “subconsciente” y se
hace ahora de manera consciente (segln sus narrativas), desde la molécula hasta la
persona, la comunidad y el territorio. En su proceso, la comunidad desarroll6 una
conciencia de armonia y una comunicacion interior/exterior que conectd con la memoria
ancestral y, en este sentido, aport6 a su propia construccién de comunidad.

El proceso incidié sobre los “capitales simbdlicos, culturales y sociales de la comunidad”.
Desde la definicibn de salud mental propuesta por la Asociacion Colombiana de
Psiquiatria (ACP), el trabajo realizado por la comunidad y los talleres de musicoterapia
comunitaria apuntaron a la promocion de la salud mental.

La musicoterapia construye asi salud integral en un didlogo de saberes, desde el cual se
construye una nueva realidad. Es parte de una posicién politica de decolonizacion y
reeetnizacion diferente, en la cual se busca —por medio de la vivencia del lenguaje
corporo-sonoro-musical (pragmatica)— la transformacion del sentido y el significado
(semantica), del orden de la vida del individuo y su comunidad (sintaxis), donde la in-
formacion emerge de los propios miembros de esa comunidad. En su forma de entender
el efecto de la musica o del musicar®®®, la comunidad reconoce un principio vitalista que
favorece la emergencia de la memoria ancestral con la cual define paulatinamente su
identidad.

En concordancia con lo anterior, el musicoterapeuta es un participante que construye por
medio de la vivencia corporo-sonoro-musical con la comunidad. Juntos elaboran nuevas
narrativas liberadoras en las que se despliega y se teje el dialogo que integra de nuevo la
salud. Esta fluye en doble via, de lo individual a lo colectivo, y viceversa; de lo corporal a
lo psicoldgico, y viceversa; y de lo emocional a lo racional, y viceversa.

244 Este sentido de la musica es muy similar al contacto con otros mundos o realidades que
manejan algunas culturas de Oriente, con implicaciones sobre la salud del individuo: por ejemplo,
el mundo simbdlico con hechos de significado del Tao; los espiritus Kami del Japén; o los instantes
del budismo zen.

245 Musicking/musicing son términos acufiados por Christopher Small y David Elliot. Se refieren a
realizar, con la misica y dentro de la muisica, una experiencia que incluye la vivencia corporal,
sonora y musical transformadora, en la que se involucran las personas y las comunidades de
manera independiente; el musicoterapeuta lo realiza como practica fundamental de su quehacer
profesional. (Pavlicevic, Ansdell, Ruud & Stige, 2004).
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El lenguaje del arte integra y permite superar cualquier dicotomia, en especial, las del
lenguaje oral, recupera su funcién ancestral de tejer narrativas mediante un dialogo
transformador complejo en el cual la estética esta centrada en el sentido y el significado
gue se le otorga y no en la belleza del producto.

Se puede decir que en la cultura nace y se genera una dindmica auténoma y
politicamente ejercida, que se nutre “globalmente” con informacion, sin perder su valor
original como estética cultural.?*®

Segun Even Ruud (Pavlicevic, Ansdell, Ruud, & Stige, 2004, pag. 12), la musicoterapia
reclama?*’ algo de la funcién original de la musica en nuestras culturas, en la construccion
de redes y en la funcién de proveer nuevos significados simbdélicos, en especial a los
grupos marginales, y de facilitar su empoderamiento, hecho que se puso de manifiesto en
el presente trabajo.

Para describir esta experiencia, son Utiles las palabras de Stige, quien ha trabajado
ampliamente con otras comunidades:

...se opera un cambio social, un empoderamiento y la construccién de una comunidad e
identidad, particularmente para los mas vulnerables y excluidos, con equidad y participacion;
para esto, fue necesario cambiar las metodologias hegeménicas empirico-analiticas que se
usaron en el pasado por otras formas de investigacién, como la investigacién accion
participativa (IAP) y la etnografia. (Pavlicevic, Ansdell, Ruud, & Stige, 2004, pag. 103).

El rol del musicoterapeuta consiste en aprender y construirse con la comunidad,
manteniendo los principios de coherencia, equilibrio, consenso y reconocimiento del otro.
Es decir, lo que en realidad sucede es un cambio en los principios y valores en mi, como
investigador, y en la comunidad.

El musicar se conecta con un concepto de sanacion que utiliza diferentes elementos de
los contextos y no exclusivamente los que provienen de las instituciones médicas
hegemonicas. Es un concepto de salud publica, en el que lo fundamental es la comunidad
y la relacién establecida con ella; asi, la musicoterapia se convierte en un mecanismo de
empoderamiento y reconstruccion de sentido y significado en red, y en un recurso para la
salud publica.?*®

Para desentrafiar el significado de la musicoterapia comunitaria, en el presente analisis
hacemos —con Brynjulf Stige?*® (Pavlicevic, Ansdell, Ruud, & Stige, 2004)— la exploracién
de lo que aqui se fortalecio, con la utilizacion del término polisémico communitas
(comunidad), para llegar a sus diferentes acepciones, que tienen sentido en la presente

246 Algunos llaman a este concepto “glocal”, es decir con elementos de lo global con sentido y
significado local en su contexto.

247 Ruud hace referencia a que esta era la funcion ancestral de la musica: el sanador ancestral
utilizaba los diferentes elementos de la naturaleza, entre ellos, los sonidos, los cantos, los
movimientos, ademas de otros recursos, dentro de una estructura, como estrategia de curacion, ya
fuera del individuo, de la comunidad o del cosmos. Como otrora sucedid, la misica esta ligada a la
salud de manera global.

248 Como plantea Pellizzari (2011), de este proceso emerge, para la salud pudblica, una
“construccioén colectiva de significados sobre salud, riesgo y enfermedad”, con relevancia para esta
propia comunidad.

249 Para Stige, el significado se conecta a las propias raices de su idioma —el noruego-, en el cual
trivsel significa bienestar, desarrollo saludable, crecimiento y prosperidad.
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experiencia: la primera, como la construccion de “algo publico?®”, con la musicoterapia; la
segunda, como una ecologia de la vida sociocultural; y la tercera, las experiencias de
comun uniéon, de comunicacion y de pertenencia a un sistema social, mediadas por el
lenguaje corporal-sonoro y musical.

Finalmente, es pertinente hacer énfasis en que communitas es una palabra que proyecta
la esperanza de establecer conexiones saludables; y concluir con Stige que su significado
fundamentalmente es un sistema social con experiencia compartida que lleva la
esperanza de hacer conexiones saludables.

El mecanismo fundamental del musicoterapeuta es trabajar musicando en y por medio de
la comunidad, para promover bienestar; es musicar como practica integrativa y
subversiva, ya que de alguna manera orienta hacia un cambio del mundo, con principios
éticos, y contribuye al bienestar de los miembros de una comunidad.

La musicoterapia comunitaria, ejercida con estos principios, es una manera practica e
integradora de promover la salud publica y una herramienta cercana a la cultura de las
comunidades, en particular, las comunidades indigenas y aquellas en proceso de
reetnizacion, para las que el respeto por su identidad y sus redes de significados es un
valor fundamental.

6.7 Posicion personal

En la narracién de esta comunidad se reconocen principios que pueden ser relacionados
por mi, como un observador participante, con los que maneja el pensamiento complejo, a
saber: la diferencia entre el todo y la suma de las partes; la coherencia entre los diferentes
componentes hace la armonia; la existencia de una pauta que conecta (como plantean
Mazorco y Bateson); la recuperacion de lo colectivo y reconstruccion del todo; la
prevalencia de una légica circular de relaciones mutuas (espiral para la comunidad
indigena); la conciencia inmanente??; y la existencia de diferentes niveles de andlisis e
integralidades, en lo individual, el territorio (ecosistema) y el cosmos.

Los principios expresados en el parrafo anterior hacen parte del pensamiento complejo
sistémico constructivista-construccionista. Ello no significa que la comunidad o alguno de
sus integrantes los haya extraido de esos textos y que esa sea su fuente, sino que yo, en
mi condicién de autor de la presente investigaciéon, los reconozco en ellos, en su diario
vivir, en el proceso recorrimos durante dos afios y en mi forma de comprender la narrativa
de esta comunidad Tal vez esta es la manera como logré “unir distinguiendo” la
multiplicidad de narrativas en la salud, con su significado, el funcionamiento de la
comunidad, la musica y su papel terapéutico ancestral y presente.

250 Esta acepcion de “publico” o poblacional es un concepto central para definir el campo de la
salud publica.

251 Conciencia inmanente significa que la persona que observa es parte de lo mismo que esta
siendo observado; es inmanente al fendmeno, no es trascendente al mismo. Esta seria una de las
variantes de la cibernética de segundo orden; en palabras de uno de los comuneros, “nosotros
somos parte del jardin”.
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7. Conclusiones y recomendaciones

Este trabajo rompe con el discurso oficial y posiciona la voz de una comunidad o grupo
reetnizado. Su material base estuvo constituido por sus propias narrativas, diferente de
las dinAmicas epistémicas, en las que —con frecuencia— solo se escucha la voz del
narrador omnisciente.

El saber del indigena decolonizado y reetnizado es muy diferente del que maneja la
“sociedad mayoritaria®?; por ejemplo, alli donde el blanco considera que solo hay una
planta®?, el indigena percibe un cosmos, unas personas y unos poderes. Asi, existe “el
mito en lo natural y lo real en el mito”. Por tanto, para acercarse al significado de este
saber es necesario “desmitologizar la historia y hechizarla de nuevo en su representaciéon
reificada” (Taussig, 2012, pag. 39).

En mis propios términos, para dimensionar el lugar de las practicas terapéuticas en los
procesos de reetnizacion de los indigenas actuales, es necesario construir nuevas
narrativas alternativas a partir de sus propias versiones, y que estas narrativas sean
comprehensivas y ecosistémicas respecto de su cultura actual, no meramente
explicativas.

7.1 Lacomunidad

El proceso de decolonizacién y reetnizacién ha sido un camino largo en la busqueda de la
restitucion de derechos para esta comunidad, la cual —por efecto del colonialismo y por su
cercania a Bogota— perdi6 gran parte de su legado cultural. Desde 1991,
aproximadamente, con el nuevo marco legal de reconocimiento e inclusion para las
minorias étnicas brindado por la nueva Constitucién nacional, se abrié el camino para la
reconstrucciéon de la identidad del ser muisca.®* Esta generaciéon ha redefinido y
transformado su propia forma de vivir, ha resignificado su epistemologia, sus creencias
(sus narrativas, sus representaciones sociales), sus practicas comunitarias y sus propias
raices.

Esta reindizacion (o revitalizacion de lo indigena) los identifica hoy como una comunidad
particular, independiente, con elementos culturales propios (reconstruidos), con capitales

252 “Sociedad mayoritaria”, en palabras de habitantes de la comunidad indigena muisca de Cota.

253 “Una planta es una fuente de saber, un laboratorio gigantesco, y tiene todo el saber del cosmos
para ensefiarnos” (A, comunicacion personal, 2013).

254 Como ya se explicd, podrian usarse los términos “neomuisca” o “muisca del siglo XXI”, con el
respeto pertinente a la ancestralidad y al proceso de reconstruccion.
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culturales, saberes y alianzas con otros grupos étnicos que les reconocen como
indigenas, cultural, organizativa y politicamente. Esta comunidad alcanzé un estatuto
simbodlico con efecto transformador de la realidad que la hace caracteristica en su
identidad muisca.

Tal vez el mejor término que podria expresar lo que ha realizado esta comunidad seria
“reconstruccion de lo muisca”; la reconstruccion implica un cambio en el cual los
comuneros encuentran sus propios significados en su propio proceso de decolonizacion,
lo cual involucra revitalizacion, reetnizacion u otros intentos diferentes desde lecturas
internas o externas, como se observa por ejemplo en su medicina, en sus practicas
culturales y en su musica.

Tal es la opcién que asumié la comunidad, para la cual la medicina tradicional indigena
(saberes, procesos y procedimientos ligados a la salud) y la musica (entendida como
narrativa corporo-sonoro-musical), entre otros capitales?®, han sido dos de los elementos
gue le otorgan mayor identidad cultural, se transmiten por tradicion oral y han sido ejes
centrales en el proceso de reetnizacion y restitucion de derechos.

La comunidad se apropioé activamente de la diferencia, acentu6 su identidad étnica y la
utilizé para desarrollar nuevas posiciones, e inclusive propuestas politicas; tomé como
base el espejo colonial (representacion social), que tiene la sociedad otrora mestiza sobre
lo indigena, e hizo mimesis con ello.

Se nutri6 de sus propias raices y de las raices de los grupos étnicos indigenas de alta
valoracion nacional e internacional, y estructuré redes con ellos. Es una opcion tan vélida
como la de otros grupos indigenas, y requiere reconocimiento como todo un grupo étnico
indigena con caracteristicas propias.

Nos encontramos, pues, ante una comunidad que decide su propio devenir cultural (en el
cual la muasica es constitutiva) espiritual, territorial y medicinal (por nombrar parte de su
complejidad), y lo determina virando hacia lo ancestral propio y reetnizando ( reconstruido
con raices propias y/o miméticas), para definir un camino futuro que considera mejor que
sus pasados quinientos afios.

Las investigaciones futuras pueden orientarse hacia un verdadero didlogo intercultural
transformador entre la salud publica y esta comunidad indigena decolonizada y reetnizada
(reconstruida) para mejorar aun mas el buen vivir que el grupo étnico busca en su
ancestralidad, con su propia metodologia.

7.2 La salud y la salud mental

El concepto de salud que se encuentra en la narrativa de la comunidad es una
integralidad que abarca al individuo, a la mente, al cuerpo, a la comunidad, al territorio y a
la madre tierra. En dicho concepto participan tanto los elementos espirituales como los
ecoldgicos. No existe diferencia entre salud y salud mental, por ser esta ultima solo un
énfasis de la primera.

Los resultados superan la expectativa que yo tenia, como investigador, ya que el
significado de la salud mental es mucho mayor que la referencia a redes sociales que

255 Capital global y capital cultural en el sentido de Bourdieu.
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habia supuesto para las interacciones en el mesosistema (interacciones de comunidad).
Con ello puedo afirmar que el esquema sistémico constructivista-construccionista que usé
inicialmente debi6 ser ampliado (investigacion social de segundo orden), para comprender
el sistema de representaciones y narrativas que se mueven en los diferentes niveles de
esta comunidad, tanto en area de la salud como en el poder de la musica.

Un ejemplo de esta ampliacion del marco conceptual fue la relacion de la salud con la
madre tierra: cOmo esta nos nutre, cmo es sembrada por nosotros mismos y cémo las
interacciones con ella constituyen practicas comunitarias en salud.

En la comprension de sus significados sobre la salud, para mi fue necesario ampliar mis
propios esquemas, para que integraran la complejidad de los elementos que caracterizan
a esta comunidad. En ello fue particularmente til el principio del vitalismo desde el
observador interno como principio comprensivo.

Esta acepcion de salud es diferente a la que maneja la medicina oficial occidental y la
salud publica. Estas ultimas, por tanto, han de transformar sus estructuras y contenidos,
en un didlogo intercultural con este otro, para trabajar en conjunto con las comunidades
indigenas, sin subordinaciones ni dicotomias.

7.3 La enfermedad y los procesos que deterioran la salud

Los conceptos de enfermedad son realmente diferentes a los expuestos por la medicina
hegemoénica occidental en cuanto a la diferencia de sistemas clasificatorios y de la
cosmovision misma.

Dentro de la comunidad, la primacia de ego, la pérdida de la identidad y de la relacién con
la ley de origen, la falta de comunicacién el chisme y la ignorancia son procesos que
deterioran la salud; de otro lado con el influjo de la sociedad mayoritaria, el deseo de
posesion y de enriquecimiento son otros procesos que también la deterioran.

Por eso, una sola actitud, un deseo antiecologico, o la primacia del ego son ya
enfermedad (individual o comunitaria), y su sanacién se asocia al esquema de la medicina
gue incluye de manera integral el canto, los sonidos, las plantas, la madre tierra, el sitio
ceremonial (chunsud) y la intencidon activa de conciencia césmica desde la propia
persona; asi mismo, se puede hacer todo el rito, o el performance, pero si no hay la
conciencia espiritual, no hay sanacion.

7.4 Lo curativo y los procesos que favorecen la salud

La salud y la sanacién son fenémenos holisticos que superan el enfoque individualista y
se conectan necesariamente con todo un universo (seria mejor decir con el pluriverso o el
multiverso) de relaciones en las cuales —como he mencionado- lo performatico incluye la
conciencia, la planta, el sonido, la musica, el pensamiento, el espiritu, el territorio y sus
diferentes conexiones, en una trama sincrética tejida con elementos ancestrales y
contemporaneos.

En consonancia con esto, la identidad como comunidad, la busqueda de la memoria
ancestral en contacto con la ley de origen vy el territorio, especialmente en las practicas
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comunitarias con profundo sentido y significado, como las mingas, las danzas y los ritos (
con musica, canto y movimientos), son procesos que favorecen la salud.

7.5 La musicay la musicoterapia

El uso de la musica y la musicoterapia, en el presente trabajo, fue un ejemplo positivo de
didlogo intercultural, de tejido de las necesidades de la comunidad y de las
potencialidades de la musica para promocionar la salud y dar continuidad a un proceso de
decolonizacion y reetnizacion, o de revitalizacion de lo muisca (como lo denominé el
propio cabildo en su proceso de retroalimentacion). Es una construccién permanente de la
salud desde su propio referente narrativo.

La musica es un elemento cultural presente en buena parte de las actividades de la
comunidad. Ella también ha posibilitado la construccion de comunidad y de significados
de la salud, que —para este grupo étnico— tienen un valor del cual sus miembros son cada
vez mas conscientes. La musica es ademas una herramienta que ayuda a fortalecer y a
sanar a la comunidad con autonomia.

La principal conclusién a este respecto consiste en que la inmersién en la mimesis?®
produce, en el grupo, una vivencia de estados de conciencia especiales o experiencias
cumbre que permiten la emergencia de nuevos saberes. Estos son identificados como la
memoria ancestral y construyen la nueva ley origen (neomuisca), que es memoria y
cédigo para este pueblo.

La mimesis o vivencia de los elementos inductores indigenas, entre los cuales la musica
es parte integral gestaltica, tiene potencialidad de transformacion o entelequia (en el
sentido aristotélico), es una in-formaciéon con capacidad de transformacion en el amplio
sentido que maneja este concepto complejo.

No se puede decir que el lenguaje musical es, por si solo, el que opera el cambio; lo hace
toda la parafernalia de lenguajes ligados a los momentos significativos, entre los que se
incluyen el arte, la espiritualidad y la medicina tradicional de una comunidad dispuesta en
una red de relaciones, en la cual se induce la transformacion.

La musicoterapia es un acto que transforma, si se dan las condiciones necesarias para
que se vivencie el performance. El acto de musicar permite la emergencia de un estado
especial de conciencia y el contacto con la memoria ancestral.

La musicoterapia comunitaria, asi como otras medicina alternativas, facilita un cambio en
los principios y valores, que pasan de los que Occidente considerd los mas importantes,
como el dinero, el poder (sobre el otro) y el individualismo, a otros que se posicionan
politica y epistemolégicamente, como la conciencia inmanente, la coherencia, la
tolerancia, la dignidad, la identidad, la solidaridad, el autoentendimiento y las cualidades

2% La mimesis toma los elementos simbdlicos dentro de un lenguaje, les otorga nuevos
significados y los lleva al performance.
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emergentes (“epiculturales”).?” Ellos dan nuevos sentidos y significados a las practicas
comunitarias, en especial, a las asociadas a la salud y la cultura.

7.6 Aporte a lainvestigacion y a la salud publica

Los trabajos investigativos en el area de la salud en general y en particular en el campo
de la salud publica deben tener como parte integral en su epistemologia,
conceptualizacion, formulacion de los proyectos y resultados el componente cultural de
las comunidades sobre las cuales se realizara dicha investigacién, y deben sus resultados
ser evaluados en conjunto con la comunidad productora y receptora como sujetos activos
en la construccion del conocimiento. Este dialogo entre cultura y produccién de
conocimiento, o desde otro foco entre comunidad e investigador, debe hacerse en un
lenguaje claro, decolonial y horizontal, en donde sea clara la posicion de las dos partes
independientemente de que se logren o no acuerdos sobre este particular.

El lenguaje no se limita solamente a la expresion verbal, digital o escrita; las culturas
manejan un amplio rango de lenguajes; segun las circunstancias los lenguajes no
verbales y en particular el corporo-sonoro- musical puede ser el mas apropiado para ese
dialogo y transmisién mutua de in-formacion.

La in-formacién es un insumo, un proceso y a la vez un producto vital en el campo de la
salud, y dentro de la cultura es pieza clave en los cambios que se produzcan; de la misma
manera la in-formacion debe buscar los lenguajes que mejor permitan el dialogo
intercultural.

En la salud publica para esta comunidad indigena reconstruida se consideran de manera
prevalente los elementos culturales, espirituales y la relacion con el territorio, sin
desconocer los otros elementos que hacen parte de la salud, como son la importancia de
lo publico, los determinantes y los cuidados en las diferentes etapas del ciclo vital o las
implicaciones que ha producido la ciencia hegeménica desde sus referentes biomédicos;
solo que exige la inclusiébn de sus principios y valores en un dialogo transformador
mutuo.

Las acciones en salud y sus indicadores en este dialogo dependeran de los principios y
objetivos construidos en ese proceso. Estamos ante un reto: la reconstruccion de una
salud publica con inclusién y decolonizacion para los pueblos indigenas; esta es una
situacion en la cual ellos son actores directos y protagonistas en la construccion de
principios, objetivos, acciones, indicadores y logros definidos desde una perspectiva
intercultural que clama por hacerse presente en la agenda nacional y que permitiria un
mejor abordaje de los problemas la salud de manera integral.

257 Seguramente el término “epicultural” pueda parecer extrafio; presentado de esta manera, se
refiere a que en una cultura determinada emergeran —como cualidad de su propio sistema-—
saberes particulares, si se vive el performance con sentido y significado, en un contexto que
considere posible el vitalismo.
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Este trabajo de dialogo intercultural transformador involucra necesariamente otros
sectores como el educativo, el juridico, las entidades que manejan los temas territoriales
(como la CAR) y el escenario politico, siempre con la participacion horizontal de la
comunidad indigena.

De la misma manera la investigacién con la participacion de las comunidades y en sus
propias narrativas ofrece una perspectiva diferente del campo de la salud y se vislumbran
nuevas opciones en la construccién del conocimiento.

A partir del presente trabajo se concluye que la salud publica es un campo amplio y
diverso que se puede nutrir de manera central con los principios, conocimientos,
actividades y practicas de los pueblos ancestrales, en un proceso de dialogo
transformador que invita a “unir distinguiendo” lo pertinente en cada contexto; de parte las
comunidades hay una posibilidad abierta, y es tal vez de la academia y de la medicina
hegemonica oficial de donde se requiere una mayor amplitud en su disposicion.

La disposicion en el presente trabajo se plantea en la consideracion de la perspectiva de
la comunidad indigena muisca de Cota y en la diversidad de los lenguajes y técnicas
analizados y utilizados, como lo son la musica, la musicoterapia y su lenguaje corporo-
sonoro — musical.

Quedan abiertos los espacios para que nuevas investigaciones amplien los conocimientos
de este trabajo en otras culturas, en otros grupos indigenas, o en el mismo campo con
otros componentes y nuevas propuestas metodoldgicas participativas.

7.7 Recomendaciones para la salud publica

Para establecer lineamientos de politicas en salud publica es necesario conocer los
conceptos de salud y de salud mental de la comunidad desde la narrativa y el significado
que sus propios miembros han construido. En todo didlogo intercultural hay que constituir
un proceso que permita llegar a la comprension de lo que los otros consideran
fundamental respecto del temay de las probleméticas que ellos identifican.

Si se pretende trazar lineamientos politicos, entablar un dialogo intercultural sobre la salud
y posiblemente realizar una intervencién en salud publica con esta comunidad (o algunas
similares a ella), ha de comprenderse el significado de la salud desde el observador
interno e involucrar los elementos vitalistas que ahora la caracterizan, como la
espiritualidad, la relaciéon con el territorio o el sentido de colectividad, y de la misma
manera, participar en las practicas comunitarias. Desde este sistema de interaccion y
comprension de las narrativas y de los significados de la comunidad reetnizada, la accién
en salud tendra realmente sentido para la institucion, significado para la comunidad y
lograr& algunos resultados.

Por otra parte, los conceptos de salud que se manejan en lo académico son
completamente diferentes a los que maneja la presente comunidad reetnizada. Si no se
presenta un didlogo, una conversacion intercultural y una construccion conjunta de
conceptos y significados, es decir, una narraciéon compartida entre los actores de salud de
la comunidad y los operadores de salud institucionales externos oficiales, las acciones no
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tendrén sentido y pueden resultar intrusivas para el modelo y la practica comunitaria que
caracteriza a esta poblacién; un ejemplo de ello lo constituyen los cuidados prenatales y la
atencion del parto.?®®

Este tipo de trabajo, de proceso dialégico reflexivo con elementos culturales, como
herramienta de salud publica, permite la conversaciéon de multiples participantes. En ella,
la dinamica trasciende la relacion colonialista (de una cultura sobre otra), para aparecer la
“in-formacion” en un amplio lenguaje (incluido el lenguaje corporo-sonoro-musical) con
sentido y significado, que son elementos con capacidad de transformacion (entelequia)
para las partes involucradas en esta relacion dialdgica.

De esta manera, el didlogo crea narrativas compartidas que fortalecen y empoderan a las
comunidades con autonomia, identidad, respeto por el otro y desarrollo de saberes,
determinados y determinantes.

Se transforma asi la estética colonialista de la dinAmica del poder ejercido por una de las
partes (hegemonia de la medicina biomédica y bioclinica oficial), por la dinamica de la
adquisicion de sentido y significado con respeto de cada contexto cultural, de sus
principios y sus valores, sin dicotomias y sin subordinacién.

Por otro lado, los programas enfocados hacia la salud mental han de integrar —en sus
principios, metodologias y acciones— las practicas comunitarias que desarrollan de
manera integral los miembros de la comunidad: por ejemplo, las mingas, las actividades
performaticas corporo-sonoro-musicales y las ceremonias con importante significado
espiritual. Ademas, el contenido y los lenguajes deben entablar el nexo intercultural e
incluir, como agenda importante, desde la salud publica integral, lo que la comunidad
considera el origen de los problemas de salud (la primacia del ego, la pérdida de la ley de
origen y la falta de integralidad con deterioro de la comunidad).

La comunidad tiene autonomia en su manejo de la salud, y el modelo médico hegemanico
debe transformarse y nutrirse de la inteculturalidad, para acercarse a la comunidad de
manera asertiva. El uso de herramientas culturales, como la musicoterapia comunitaria,
con comprension y respeto de la particularidad de esta comunidad reetnizada, es una
estrategia valida que promueve la construccion y fortalecimiento comunitarios.

258 | os parteros de esta comunidad tienen un manejo diferente en cuanto el cuidado de la mujer en
sus periodos menstruales, en cuanto los cuidados del embarazo, la atencién del parto y el manejo
de la placenta; esta, en particular, requiere un rito y un enterramiento en condiciones coherentes
con la ley de origen de la comunidad. Si este manejo es desconocido por los operadores de salud
publica, en un didlogo intercultural, los programas de IAMI y cuidado de la mujer en edad fértil no
tendran sentido ni continuidad para este tipo de poblacion.
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Anexo A: Consentimiento informado para la
comunidad
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Anexo B: Descripcidon de las guias de la aplicacion
de los instrumentos y actividades de investigacion

En esta parte se hard un resumen de las actividades realizadas en el trabajo de campo,
en el cual se especifica fechas, nimero de actores involucrados y esquema.

Cartografia social: convocatoria, preguntas orientadoras, construcciones de los mapas,
analisis y retroalimentacion.

Entrevistas: dos esquemas realizados uno al principio y otro al final del proceso.
Grupos focales: preguntas orientadoras y trabajo con el material emergente.

Observacion participante: diferentes observaciones con acompafiamiento y participacion
en los eventos que fueron importantes para la comunidad.

Cartografia social

Participaron catorce personas gue se convocaron segun la experiencia y conocimiento de
su papel en la comunidad. Algunos de los convocados no asistieron.

En esta actividad se concentrd a los participantes en un espacio de reunién (“la cocina de
la comunidad”) y se administraron las preguntas sucesivamente, segun la evoluciéon en
dos grupos de manera simultanea, con las aclaraciones necesarias. Los profesionales
gue coordinaron la realizacion y andlisis de esta actividad fueron la psicéloga candidata a
Doctora en Ciencias Sociales Irma Alicia Flores Hinojosa (experta en Cartografia Social) y
el autor del presente trabajo.

La cartografia fue una estrategia para recoger informacién acerca de las caracteristicas
de la poblaciéon y conocer lo que sus miembros identificaron como problemas de la
comunidad. Se buscé conocer sus principios, valores y creencias, asi como establecer
sus narrativas acerca de las propias practicas culturales, organizaciones sociales,
instituciones y relaciones existentes entre ellas; ademas, se busco establecer los espacios
en los que estan involucrados, segun su tradicion como comunidad reetnizada.

La experiencia tuvo un valor de acercamiento y conocimiento inicial de la comunidad. En

su dinamica y aplicacion, se utilizé un esquema sistémico constructivista y los resultados
emergentes fueron diferentes en cuanto lo esperado en temas como el valor de lo
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espiritual, las conexiones dentro de la comunidad muisca y el distanciamiento de la
comunidad reetnizada con el pueblo urbano de Cota.

Entrevistas a profundidad

Se realizaron dos tipos de entrevistas, en dos momentos diferentes de la comunidad y del
proceso.

Las primeras tuvieron lugar en mayo de 2013. Su objetivo se centr6 sobre la salud mental,
la cultura, la musica y los desastres. Las segundas se realizaron en febrero de 2014, a la
luz de una reorientacibn de los objetivos, y el esquema se orientd6 de manera
semiestructurada con el siguiente esquema:

1. ¢Qué es la salud? ¢Qué es la salud mental? ¢ Qué la favorece, qué la deteriora?

2. ¢Qué de lo que hay en la cultura de su comunidad (indigena muisca de Cota) esta
ligado a la musica? ¢ Como usan la musica usted y otros miembros de su comunidad?

3. ¢ Qué conexiones reconoce usted entre musica y salud, entre musica y salud mental?
4. ¢Qué aportes potenciales tiene la musica?

5. ¢Qué aportd el proceso de musicoterapia a los procesos de salud o de salud mental
de la comunidad?

Grupos focales

Igual que con las entrevistas, los grupos focales realizados al inicio del trabajo de campo,
en mayo de 2013, se movieron sobre los tépicos de salud mental, masica y desastres.
Ademas, se tuvieron en cuenta las problematicas de la comunidad que emergiesen en la
actividad grupal y en la evaluacion realizada. Al final se siguié un esquema de preguntas
similar al de las entrevistas en la etapa final (febrero de 2014).

Observacion participante

De acuerdo con Rosana Guber, se estructuré un método en el cual se participé en las
diferentes actividades internas y externas de la comunidad reetnizada. El propio
investigador fue el instrumento, el observador interno participante; de manera vivencial se
buscaron repuesta a las preguntas, interactuando con los diferentes miembros en una
secuencia argumental y participativa.

El producto de la observacion participante es la narrativa del investigador, que lleva
implicita su reflexién y su interpretacion o hermenéutica.

Los datos resultantes fueron la propia vivencia, los audios, los videos y las notas de
campo.
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Cuadro de resumen de participantes fechas

ACTIVIDAD NUMERO FECHAS PRODUCTOS
PARTICIPANTES
Cartografia 14 Abril 2013 Mapa o cartografia construida por dos grupos,
social videos, audios, fotos de la experiencia,
transcripciones y analisis.
Entrevistas 10 Mayo 2013y | Videos, audios, fotos de la experiencia,
febrero de transcripciones y analisis.
2014
Grupos 24 Mayo 2013y | Videos, audios, fotos de la experiencia,
focales febrero de transcripciones y analisis.
2014
Observacion | Toda la Diferentes Videos, audios, fotos de la experiencia,
participante comunidad eventos en transcripciones y analisis.
en diferentes el transcurso | Se realizé una seleccién de los materiales que
eventos de los afos se consideraron mas representativos de las
2013 y 2014. | experiencia: la minga, el 23 de febrero de 2014,

la experiencia de yagé, el 30 de mayo de 2013;
las fotos de la casa; los objetos tejidos por una
anciana de la comunidad, en mayo de 2013; y
los espacios- eventos de musica y danza, en el
bazar de la comunidad, de sanacién
comunitaria y de congreso de los pueblos.
También se particip6 con otros cabildos en
interaccion con el de Cota en el IV Congreso
Nacional de Etnobiologia.
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Anexo C: Procedimiento musicoterapéutico

Descripcidon del procedimiento musicoterapéutico comunitario

En esta parte se hara un resumen de la preparacion y de las actividades que se realizaron
como parte del procedimiento musicoterapéutico.

Como objetivo principal de este procedimiento se planteé la organizacion del proyecto
comunitario. De manera mas especifica se definieron los objetivos de generar
participacion, experiencia y organizacidbn comunitaria, propiciar identidad personal y
colectiva, profundizar el conocimiento socio-politico y cultural, estimular la reflexion
compartida y, en general, generar unidad dentro de la comunidad.

Aproximacion al ISO cultural

Participaron trece personas, quienes fueron abordadas en una de las actividades de la
comunidad, y otras a quienes se realiz6 la encuesta en su domicilio. La tactica buscg,
mediante el formato “Historia musical”’, establecer segun las respuestas, cuales pueden
ser los elementos corporo-sonoro-musicales que caracterizan la comunidad como un
todo. Técnicamente se denomina ISO y su esquema es el siguiente:

HISTORIA MUSICAL

La siguiente informacion es personal y hace parte de los datos que pueden orientar la
intervencion musicoterapéutica comunitaria. Te pedimos que te tomes tu tiempo y
agradecemos que la respondas de la manera mas sincera posible. Es confidencial y solo
tendra uso en los objetivos del trabajo con la comunidad.

Nombre edad Fecha

1. ¢Qué sonidos recuerdas como los mas antiguos en tu infancia?

2. ¢Recuerdas alguna (s) cancién(es) de tu primera infancia?
Sl NO Cuél(es)

3. ¢Recuerdas alguna cancion o melodia que cantaba tu madre?
SI NO ¢ Cual?

4. ¢Recuerdas alguna cancion o melodia que cantaba tu padre?
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S| NO ¢ Cual?

5. ¢Puedes cantar alguna cancidn que te cantaron sus padres?
Sl NO ¢ Cuél?

6. ¢Has recibido clases de musica o danza?

Sl NO ¢, Cudl?
7. ¢lnterpretas algun instrumento?
Sl NO ;Cual?
8. ¢Algun miembro de tu familia toca instrumentos, canta o pertenece a grupos
musicales?
Sl NO ¢, Cudal?
9. ¢Te gusta escuchar musica?
Sl NO ¢Por qué?
10. ¢ Qué estilos de musica prefieres?
Vallenato Salsa Rock Merengue Reggaeton
Ranchera Pop Otros
¢ Por qué?

11. ¢ En qué situaciones escuchas musica usualmente?

12. ¢ Cudles de estas actividades musicales te gusta realizar?

13. Bailar Cantar Escuchar musica Tocar instrumentos

conciertos Otras

14. ¢ Cudles son tus cantantes o grupos musicales preferidos?
15. ¢ Cudles son tus canciones preferidas?

16. ¢ Qué instrumentos musicales conoces?

17. ¢ Cudles sonidos o instrumentos te desagradan y por qué?
18. ¢ Cudles sonidos o instrumentos te agradan y por qué?

19. ¢Hay alguna cancién que te desagrade y por qué?

El resultado de esta encuesta se presenta en la siguiente tabla:

Ir a
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GRUPOS ISO INTERPRETACION DE | MUSICA QUE
INSTRUMENTOS RECHAZA

Nifios y adolescentes | Rock Guitarra Regaeton

(10- 20 afos) Rap

Adulto 20-30 afos Rock y andina Guitarra, quena, Regaeton

zampofia, charango

Adulto mayor de 30 Popular No
afios Bailables de los 80 y

los 90

Mexicana

Colombiana

Como se puede observar, no hay un ISO que le caracterice como comunidad. Es
necesario, de acuerdo con cada grupo de intervencion, definir las fuentes a usar o utilizar
elementos de ISO mas universales.

Teniendo en cuenta los intereses indigenas muiscas, en comparacion con su ISO, se
podria decir que existe cierta disociacion entre los intereses y las preferencias, lo cual fue
parte de la informacién necesaria para definir las tacticas de intervencion.

SESIONES MUSICOTERAPEUTICAS

De acuerdo con los grupos conformados, se definieron objetivos, y se estructuré el
contenido de las sesiones. La forma de las sesiones tuvo una estructura de tres partes
(inicio, medio y final) y se implementaron en diferentes locaciones de la comunidad. La
organologia varié segun los objetivos.

En general se buscd participacion, unidad y organizacion comunitaria, profundizar la
identidad, el conocimiento mutuo y la reflexion compartida.

Se trabaj6 con las autoridades en el sitio ceremonial.

Se realizaron sesiones con nifios y con adolescentes de la comunidad, a los cuales
denominan la “tropa”.

Otro grupo se trabaj6é asociado a los espacios de ensefianza de lengua. Se enfatiz6 en la
organologia, la construccién e interpretacién de instrumentos ancestrales y la realizacion
de improvisaciones con los mismos, en la bldsqueda de un sentido y significado de
conexion con la ancestralidad.

En las sesiones finales se estimulé a que los mismos miembros de la comunidad
realizaran las sesiones, en gran parte, con los instrumentos fabricados por ellos mismos,
con una conciencia especial sobre la musica y el territorio.

Con la comunidad se realiz6 la evaluacion y se concluyé que se habian obtenido los
siguientes logros:

— Fortalecimiento de la identidad.

— Organizacion comunitaria con union, colaboracion y trabajo en equipo.

— Resignificacion de la musica.
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Empoderamiento de los miembros, tanto en su capacidad para disefar instrumentos
ancestrales, como para interpretarlos con sentido y significado y para aportar con el
lenguaje corporo-sonoro-musical a la salud de su comunidad.

Profundizacion de los conocimientos sobre su cultura y su musica.

Reflexion sobre el proceso y las relaciones comunitarias.
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Anexo D: Definicién de las categorias o nodos

(Con estos se agrup6 lainformacion de todas las narrativas de la comunidad
reetnizada indigena muisca de Cota, 2012-2014)

CATEGORIA O NODO

DEFINICION

CRITERIOS

Aportes a los procesos de
salud

procesos que la favorecen

en la narrativa del participante

Favorece la salud

positivamente, es benéfico para la
salud

en la narrativa del participante

Aportes a los procesos de
salud mental

proceso que la desfavorecen

en la narrativa del participante

Favorece la salud mental

es negativo para la salud

en la narrativa del participante

Comunicacion

interaccion que entrega informacion
a si mismo o a los otros (emisor-
mensaje-receptor)

en la narrativa del participante

Comunicaciéon adecuada

corresponde la situacion

en la narrativa del participante

Comunicacion clara

es comprendida por el receptor del
mensaje

en la narrativa del participante

Comunicacion coherente

esta en consonancia con la
intencién del emisor

en la narrativa del participante

Comunicacién confusa

el mensaje no es comprendido por
el receptor

en la narrativa del participante

Comunicacién inadecuada

no corresponde a la situacion

en la narrativa del participante

Comunicacién incoherente

no esta en consonancia con la
intencion del emisor

en la narrativa del participante

Comunicacién retroactiva

relacién biunivoca clara y coherente
emisor-mensaje- receptor

en la narrativa del participante

Conexiones entre masica y
salud

muestra la mutua influencia musica
-salud

en la narrativa del participante

Conexiones entre masica y
salud mental

muestra la mutua influencia muasica
-salud mental

en la narrativa del participante

Cultura

epistemologia, pensamientos,
creencias, usos y costumbres del
grupo humano

en la narrativa del participante

Desfavorece la salud

deteriora directamente a la salud de
la manera en que es comprendida

en la narrativa del participante

Desfavorece la salud mental

deteriora directamente a la salud
mental de la manera en que es
comprendida

en la narrativa del participante

Enfermedad en especifico

hacen alusion especifica a
entidades entendidas por ellos
patolégicamente

en la narrativa del participante

Identidad

Aquello que permite sentir
pertenencia a este grupo humano
en especifico

en la narrativa del participante

Jerarguia y control

la forma en la que se maneja la

en la narrativa del participante

178



autoridad y decisiones en la
comunidad o grupo humano

Limites

los espacios de independencia y
autonomia

en la narrativa del participante

Limites confusos

no son claros para los miembros
del grupo

en la narrativa del participante

Limites claros

son bien entendidos los limites

en la narrativa del participante

Medicina

saberes ancestrales o medicina
tradicional indigena

en la narrativa del participante

Ritual especifico de
sanacion

procedimiento especifico con
elementos rituales de curar

en la narrativa del participante

Musica y cultura

elementos musicales presentes en
la cultura

en la narrativa del participante

Construccion de elementos
S0Noros o instrumentos

estrategia de construccion
especifica de objetos sonoros

en la narrativa del participante

Habla de musica o
canciones

dialogo verbal sobre elementos
musicales

en la narrativa del participante

Usos de la musica

audicion, interpretacion o creacion
de musica en sus actividades

en la narrativa del participante

Utilizacion de sonidos

sonidos que acomparian otras
actividades

en la narrativa del participante

Musicoterapia

estrategia estructurada del uso de
la musica con fines terapéuticos

en la narrativa del participante

Normas y conocimientos

saberes de la comunidad y las
reglas emanadas de ellos

en la narrativa del participante

Red de vinculos

tipos de relaciones que establece
un individuo segun sus contactos y
significados

en la narrativa del participante

Alianzas

funcionan en conjunto
generalmente en defensa

en la narrativa del participante

Amalgamados

demasiado vinculados

en la narrativa del participante

Conectados se relacionan y tiene cierto nivel de | en la narrativa del participante
independencia
Conflictos lucha de poder u opinién en la narrativa del participante

Conflictos de género

particularmente por genero

en la narrativa del participante

Cooperacion

se ayudan mutuamente

en la narrativa del participante

Desligados no tienen relacion o le es en la narrativa del participante
indiferente
Escalada un conflicto que crece hasta las en la narrativa del participante

mas altas proporciones

Redes familiares

contactos dentro de la familia

en la narrativa del participante

Redes sociales

contactos dentro de la comunidad o
fuera de ella

en la narrativa del participante

Reduccion se resuelve un conflicto o escalada | en la narrativa del participante
Tension se crea un conflicto en la narrativa del participante
Roles quien hace que papel a alguien en la narrativa del participante

Roles de control

toma decisiones por otros, ejerce
cierto poder

en la narrativa del participante

Roles de dependencia

esperan las decisiones de otro, su
influidos por él

en la narrativa del participante

Roles de indiferencia

independencia de opinién y de
influencia

en la narrativa del participante

Roles de poder

indica como deben ser las normas y
las hace cumplir

en la narrativa del participante

Significados de la salud

la forma en que comprenden la
salud

en la narrativa del participante

Territorio

la relacion o vinculo del individuo o
la comunidad con la tierra

en la narrativa del participante

Territorio como Identidad

pertenencia mutua y caracteristicas
compartidas con el territorio en
especifico

en la narrativa del participante
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Territorio como propiedad

prima la posesién sobre otros
vinculos con la tierra

en la narrativa del participante

Territorio césmico

es una relacién no solo con este
territorio especifico sino con el resto
del todo o cosmos

en la narrativa del participante

Territorio relacionado con
madre Tierra

es la madre que origina, nutre y
cuida

en la narrativa del participante

Vivencia de desastres

hacen referencia a las situaciones
que rompen la capacidad de
respuesta de la comunidad

en la narrativa del participante
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Anexo E: Fuentes de los materiales narrativos,
estrategias de organizacion de la informacion y
correlacion con los objetivos

Materiales narrativos y resultados del procesamiento

Las fuentes corresponden al material de las narrativas de todos los participantes y los
documentos seleccionados. El material transcrito que fue analizado es el siguiente:
— Cartografia Social= 1

— Entrevistas iniciales= 4

— Entrevistas finales= 6

— Grupos focales iniciales= 3

— Grupos focales finales= 1

— Etnografias: distribuidas en diferentes materiales

— Sesion de yagé=1

— Minga=1

— Encuentro de los pueblos= 2

— Fotos de contexto= 12

Los resultados del procesamiento organizado corresponden al producto de la codificacion
(categorias) y al procesamiento de las narrativas en el programa Nvivo. Este resultado es
presentado como un solo bloque por cada uno de los nodos. Se muestra en el siguiente
listado:

— Aportes a los procesos de salud

— Aportes a los procesos de salud mental

— Comunicacion

— Conexiones entre musica y salud

— Conexiones entre musica y salud mental

— Cultura

— Desfavorece la salud

— Desfavorece la salud mental

— Discriminacién

— Enfermedad en especifico

— ldentidad

— Jerarquia y control

— Limites

— Medicina

— Madsica y cultura
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— Musicoterapia

— Normas y conocimientos
— Red de vinculos

— Roles

— Significado de la salud

— Territorio

— Vivencia de desastres

Frecuencia de nodos ramificados

Este resultado corresponde a una grafica en la que se muestra visualmente la distribucion
proporcional de un total. No se presenta como numero, sino como imagen rectangular,
aunque el procesador, obviamente, sigue un proceso matematico. Corresponden a los
nodos conglomerados por similitud de palabra, los nodos conglomerados por similitud de
codificaciébn y los recursos conglomerados por similitud de palabra, que seran
presentados en el analisis paradigmatico de comunidad (caracterizaciéon de comunidad).
En el mismo apartado se encontraran los graficos para comunicacion, discriminacion,
limites, masica y cultura, red de vinculos, roles y territorio.

Matriz de coocurrencias

En el programa de andlisis Nvivo, corresponde a una funcién que permite el cruce de
cada uno de los nodos con todos los demas, y verificar el nUmero de veces que se cruzan
las codificaciones y los textos que fueron seleccionados; también permite realizar de
alguna manera un analisis cuantitativo de lo cualitativo, y es material para el analisis
paradigmatico.

Consultas de conteo de palabras, nube de palabras y mapa ramificado

Corresponden a una aplicacién del programa Nvivo que permite verificar, para el primero,
el nUmero de veces que una palabra se repite en el texto seleccionado, para formar un
grafico circular con sus asociaciones mas frecuentes; y para el segundo, un gréafico
rectangular que, igual que la frecuencia, muestra la asociacion mas encontrada. Los
resultados obtenidos se observaran en los analisis paradigmaticos de cada apartado.
Para la organizacion de la informacién respecto de los objetivos, estos se distribuyeron de
la siguiente manera:

Correlacion de los objetivos especificos, nodos y productos en el escrito:
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CONCEPTOS, NODOS
O ELEMENTOS

OBJETIVOS DE CATEGORIAS TITULO EN EL
INVESTIGACION EMERGENTES EN EL INVOLUCRADAS ESCRITO
PROCESO DE
ANALISIS
1.Caracterizacion de Caracterizacion de la Comunicacion Caracterizacion
la comunidad (vision comunidad: Jerarquia y control (dinamica) de la
sistémica-construc- Territorio Limites comunidad
tivista) Discriminacion Normas y
Cultura conocimientos
Ley de origen Red de vinculos
Vivencia de Roles
desastres. Territorio
Discriminacién
Identidad
Cultura

Ley de origen
Vivencia de desastres.

2. Explorar el
concepto de salud,
salud mental, los
procesos que la
favoreceny la
deterioran, desde la

Significados de la
salud

Aportes a los
procesos de salud
Aportes a los
procesos de salud

Concepto de salud y
salud mental, qué la
favorece y qué la
deteriora, cOmo se
concibe la enfermedad
y cudl es el papel de

perspectiva de los mental la medicina.
miembros de la Medicina Concepto o narrativa
comunidad indigena Enfermedad en de la salud
de Cota. especifico Enfermedad en
Desfavorece la salud especifico
Desfavorece la salud Medicina
mental
3. Identificar los Mdsica y cultura Componentes

componentes
culturales ligados a la
musica entre miem-
bros de la comunidad
indigena de Cota

culturales ligados a la
musica

4. Develar las
conexiones que
establecen miembros
de la comunidad entre
musica y salud mental

Conexiones musica y
salud

Conexiones entre
musica, salud y salud
mental

5. Establecer el aporte
potencial de la musica
en general y de la
musicoterapia
comunitaria en
particular en la
promocion de salud
mental en la comuni-
dad indigena de Cota

Musicoterapia

Aporte de la
musicoterapia a los
procesos de salud
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