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RESUMEN

Aproximadamente el 80 % de la poblacion de paises en vias de desarrollo, utilizan la
medicina tradicional derivada de plantas, muchos profesionales de la salud no
recomiendan el uso de la medicina tradicional para las mujeres en labor de parto, ya
que no existe seguridad sobre su eficacia. La investigacion considero determinar, la
utilizacion de plantas medicinales durante el parto tradicional en la comunidad de
Oyacachi. Cuenta con un disefio cuantitativo, debido a que se centr6 en el conteo y
clasificacion de caracteristicas para explicar lo que se observa mediante el uso de una
encuesta para la recoleccién de informacion numérica, cualitativo, nos brind6 una
descripcion completa y detallada. La investigacion se fundamenté en un trabajo
descriptivo, observacional y transversal, ya que se lo realizo en un determinado
tiempo, con el propdsito de describir la utilizacion de plantas medicinales en el parto
tradicional. Las parteras utilizaron plantas medicinales como: Melloco, Contra-hierba,
Linaza, Culantro, Lengua de vaca, Manzanilla, Tama-Tama, Mashua, Zanahoria
Blanca, Granizo y Canayuyo, con diferentes fines terapéuticos, se elaboré una guia de
observacion con el objetivo de promover el cuidado de las plantas medicinales
utilizadas en el parto tradicional. En conclusion el melloco, granizo y linaza fueron
las plantas mas utilizadas durante el parto tradicional, administradas en infusién. Como
recomendacion, se deberia brindar capacitaciones a las parteras de la comunidad e
involucrar al equipo del Centro de salud de Oyacachi.
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ABSTRACT

Approximately 80% of the population of developing countries use traditional medicine
derived from plants, many health professionals do not recommend the use of
traditional medicine for women in labor, as there is no security on their effectiveness.
I consider research to determine the use of medicinal plants for traditional birth
Oyacachi community. It has a quantitative design because it focused on counting and
sorting features to explain what is observed by using a survey to collect numerical,
qualitative information we provided a full and detailed description. The research was
based on a descriptive, observational and transversal work as | would perform in a
given time, in order to describe the use of medicinal plants in traditional childbirth.
Midwives used medicinal plants as melloco, Contra-grass, Flaxseed, Coriander, Cow
tongue, Manzanilla, Tama-Tama, Mashua, Carrot White, hailstones and Canayuyo,
with different therapeutic purposes, an observation guide was developed with the
objective to promote the care of the medicinal plants used in traditional childbirth. In
conclusion melloco, hail and flaxseed were the most commonly used during the
traditional delivery, infusion administered plants. As a recommendation, it should

provide training for community midwives and involve Health Center Oyacachi team.
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INTRODUCCION

E | uso de terapias alternativas por parte de usuarios del sector salud ha incrementado
en los Gltimos 20 afios, tanto por prescripciones médicas como por la tendencia a la
automedicacion. Dentro de esas terapias, aquellas relacionadas con plantas
medicinales son particularmente frecuentes. Sin embargo, hay adn una clara brecha
entre el conocimiento popular y las evidencias surgidas del proceso investigativo. La
necesidad creciente de utilizar métodos terapéuticos eficaces, seguros y de bajo costo,
ha inducido el incremento significativo de los estudios que pretenden validar la

medicina complementaria, alternativa o tradicional (1).

Las mujeres en el parto experimentan, dolor, sangrado excesivo, frio, ansiedad y en
ocasiones los remedios naturales consiguen ser mas suaves que los farmacos
comunmente usados. Sin embargo, muchos de estos productos naturales carecen de

suficiente investigacion sobre su seguridad durante el parto (2).

Aproximadamente el 80 % de la poblacion de la mayor parte de los paises en desarrollo
todavia usan la medicina tradicional derivada de plantas para tratar enfermedades en
humanos, sin embargo muchos profesionales médicos no recomiendan los remedios a
base de hierbas para las mujeres en el parto, ya que no existe seguridad sobre las
posibles interacciones que puedan ocasionar en el parto. Son pocos los estudios que se
han realizado para medir los efectos de las hierbas en las mujeres embarazadas o sobre

un feto en desarrollo (3).

Una préctica de la medicina tradicional durante el parto, es el consumo de infusiones
de plantas medicinales como método esencial para curar ciertas molestias, preparadas
a base de flores, hojas, frutos, cortezas y raices y se administran en forma de agua
aromatica, cocimiento, frotaciones, emplastos, muchas de este auto administradas en

base a ciertos saberes (4).



MATERIAL Y METODOS

La presente investigacion cuenta con un disefio cuali-cuantitativo y no experimental.
Cuantitativo, debido a que se centrard més en el conteo y clasificacion de
caracteristicas y cifras para explicar lo que se observa. Cualitativo, nos brindara una
descripcion completa y detallada. No experimental: ya que no se manipularon los
datos, sino se observan los fendmenos tal como se presentan en su contexto natural y

posteriormente analizarlos.

Para recolectar los datos se aplico una encuesta de uso de plantas medicinales durante
el parto tradicional en la comunidad de Oyacachi. Napo 2016. Los datos se analizaron
con ayuda del programa Microsoft Excel, esta hoja de célculo ayudo a la creacion de
la base de datos de este proyecto, ademas contribuy6 a disefiar los gréficos y otras

funciones que cuenta el programa.



RESULTADOS

Caracteristicas socio demograficas del grupo de estudio en la Comunidad de
Oyacachi.

Gréfico 1.- Distribucion de la poblacion de estudio segun su estado civil.
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Gréfico 2.- Distribucion del grupo de estudio segun la etnia.
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Grafico 3.- Distribucion del grupo de estudio segun el nivel de Instruccion
académica.
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Gréfico 4.- Distribucion del grupo de estudio segun la edad.
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Gréfico 4.- Distribucion de las plantas medicinales segun la frecuencia que se
utilizaron durante el parto tradicional en la comunidad de Oyacachi.
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Gréfico 5.- Distribucion de las plantas medicinales segun la utilidad por las parteras
en el parto tradicional como método de contraccidn uterina.
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Gréfico 6.- Distribucion de las plantas medicinales segun la utilidad por las parteras
en el parto tradicional como analgeésico.
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Gréfico 7.- Distribucion de las plantas medicinales segun la utilidad por las parteras
en el parto tradicional como antihemorragicas.
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Gréfico 8.- Distribucion de las plantas medicinales segun la utilidad por las parteras
en el parto tradicional como termorregulador.
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Gréfico 9.- Distribucion de las plantas medicinales segun la utilidad por las
parteras en el parto tradicional como antiséptico.
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Grafico 10.- Distribucién segin la forma de administracién de las plantas
medicinales en el parto tradicional de la comunidad de Oyacachi.
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Gréfico 11.- Distribucion segun la parte utilizada de las plantas en el parto
tradicional de la comunidad de Oyacachi.
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DISCUSION DE RESULTADOS

El presente trabajo de investigacion fue realizado en la comunidad de Oyacachi, sobre
la “UTILIZACION DE PLANTAS MEDICINALES DURANTE EL PARTO
TRADICIONAL EN LA COMUNIDAD DE OYACACHI, NAPO 2016 Tiene como
objetivo, Determinar la utilizacion de plantas medicinales durante el parto tradicional
en la comunidad de Oyacachi, Napo 2016, el procesamiento y analisis de resultados,
se refiere a una estadistica descriptiva en donde se determind la variable, frecuencia y
porcentaje de lo que se investigd. En la comunidad de Oyacachi el 92% de las mujeres
encuestadas fueron casadas. En una minoria corresponden a unidn libre, solteras y
viudas. Los datos obtenidos coinciden con estudios realizados en la ciudad de Ambato,
comunidad de Quisapincha donde se encontrd que las mujeres de dicha comunidad el
50,8% pertenecen a un estado civil casadas, 14% Solteras y un 35,09% son Unién libre
(5). Estos resultados estan relacionados a que generalmente la etnia indigena se casa
en mayor proporcion, lo cual esta ligado a una tradicion cultural. En relacion a la etnia
se observo que el 100% de la poblacién de estudio, fueron indigenas. Segun las
estadisticas del INEC se demuestra que esta comunidad en su totalidad de etnia
indigena, lo cual coincide con los datos obtenidos. (6) Sin embargo un estudio
realizado en la comunidad de Guamote provincia de Chimborazo, describieron que las
mujeres de dicha comunidad fueron indigenas solo en un 95% y un 5% mestizas (7).
La comunidad de Oyacachi se caracteriza por tener una poblacion netamente indigena
que pertenece al pueblo Cayambi de Nacionalidad Kichwa, creada legitimamente
como organizacion indigena debido a sus colonizaciones hace méas de 500 afios. De la
poblacién en estudio se observé un grado considerable de analfabetismo ya que el 30%
no posee instruccion académica y un 32% refieren tener primaria incompleta. Los
resultados de la presente investigacion, concuerdan con un estudio realizado en el
cantén de Yacuambi provincia de Loja donde indican que el 44,8 % de la poblacion
encuestada tiene primaria incompleta (8). Un factor para que se presente analfabetismo
en la comunidad de Oyacachi es la falta de transporte a la ciudad méas cercana que es
Cayambe, y la falta de instituciones educativas que les permitiera aprender el idioma
espafol, por lo que las mujeres optan por recurrir a las parteras de la comunidad por

mayor seguridad y no acudir a un servicio de salud. En relacion a la edad el 34% de



las mujeres tenia edades comprendidas entre 35 a 40 y las mayores de 40 en un 10%.
Lo cual no coincide con una investigacion realizada en el cantén de Guamote
provincia de Chimborazo, las mujeres que fueron atendidas por parteras, el 36%
corresponde a las edades de 15 a 20 afios y solo el 7% fueron mujeres con edades
comprendidas entre los 35 a 50 afios (7). Lo llamativo dado que estos grupos de edad
por su condicidn de afiosas tienen mayores riesgos para un embarazo y parto. También
es importante recalcar que el embarazo en la adolescencia no fue muy frecuente, pues

solo se presento en el 2% de la poblacion.

Las plantas medicinales utilizadas con frecuencia en el parto tradicional en la
comunidad de Oyacachi son el Melloco con un 40%, Granizo con el 16% y Linaza con
el 14%. De acuerdo a un estudio realizado en la comunidad de Saraguro, provincia de
Loja, las plantas medicinales son diferentes a las del presente estudio, ya que utilizan
plantas medicinales durante el parto tales como: Toronjil, Clavel blanco, Nogal,
Romero, pensamiento, Santa maria, Orégano y Ortiga y la planta que utilizan en
coincidencia es la Manzanilla (9). Segun un estudio realizado en Bogota Colombia, se
describio la utilizacion de la manzanilla, el brevo y ruda en el parto (10). En general
la comunidad utiliza plantas que son oriundas de la zona, lo que facilita el acceso a las
mismas, ademas de que ya hay un conocimiento ancestral sobre el uso de estas plantas
que se va transmitiendo de generacién a generacién principalmente entre las parteras

para el uso en los partos.

En la comunidad de Oyacachi, durante de parto, el 90.9% utilizaron el melloco como
método de contraccion uterina. Otras plantas con esta misma indicacion fueron la
linaza y la verde contra hierba en menor proporcién. Lo que no coincide con el estudio
realizado en el cantdn de Pelileo, provincia de Tungurahua donde se utilizd, Verbena,
Ruda, Perejil y Canela para iniciar las contracciones Uterinas (11). El principio activo
del melloco son los flavonoides, que estan presentes en el mucilago, estos tienen
grandes actividades como: antioxidantes, antiinflamatorias, antialérgicas, antibioticas.
(12). Sin embargo en la comunidad de Oyacachi el melloco por su consistencia
“babosa” se utiliza en empastos o en infusion, lo cual ayuda a que él bebe resbale”.

Entre las plantas medicinales utilizadas como analgésico por las parteras de la



comunidad de Oyacachi durante el parto tradicional, se encontr6 mayor porcentaje el
culantro 50% seguidas de la Manzanilla en el 37,5% y la Lengua de Vaca en un 12,5
%. Lo cual no coincide con los datos obtenidos del centro de salud materno-infantil
de la Ciudad de Ambato donde se usé el orégano teniendo propiedades analgésicas,
antiespasmadicas y antisépticas (13).

El culantro contiene un aceite esencial rico en linalo que es el principio activo al que
se debe sus propiedades, carnitivas, antiespasmadicas y eupépticas (14). No obstante
en la comunidad de Oyacachi se utilizé el culantro para tratar el dolor tipo cdlico
presentes en el parto. En relacion a las plantas utilizadas por las parteras, para el control
de las hemorragias fue la linaza la que més se utilizo en un 66,6%. También se recurre
a la zanahoria blanca, tama-tama y Mashua como plantas antihemorragicas. En un
estudio realizado en el centro de salud materno-infantil de la ciudad de Ambato los
datos en relacion a la linaza fueron contrarios en relacion a los de la presente
investigacion, ya que la Linaza fue utilizada inicamente para el estrefiimiento (13). El
mucilago presente en la linaza es responsable de que funcione como antiinflamatorio,
y el aceite insaturado de 30%-40% estimula la musculatura lisa del intestino
reduciendo el estrefiimiento. (15) Lo que llama la atencidn puesto que la linaza
estimula el intestino y a su vez el Gtero favoreciendo a la contraccion uterina,

reduciendo el sangrado.

Como plantas termorreguladoras, las parteras del estudio utilizaron con mayor
frecuencia el granizo y en menor porcentaje utilizaron el Cana-yuyo. Un estudio
realizado en la ciudad de Ambato indica que la manzanilla se utiliz6 en mayor
porcentaje como termorregulador (13). Segun un articulo cientifico efectuado en el
hospital universitario en la ciudad de Bogota-Colombia se usan 18 plantas medicinales
con efectos termorreguladores el 26%, usaron hierbabuena y un 4% albaca ambas en
infusion (10). La hoja del granizo tiene efecto medicinales tales como, estimulante,
vermifugas y antidiarreicas (16). En las zonas andinas del Ecuador, debido a la
biodiversidad de pais, se utilizan diferentes plantas con efectos termorreguladores en
el parto. EI 100% de las parteras en la comunidad de Oyacachi utilizaron la Manzanilla
como antiséptico en el parto tradicional. Lo cual no coincide con el estudio realizado

en la provincia de Ambato donde se le dio diferentes usos a la manzanilla, como para



aliviar el frio, aliviar dolores y colicos y en caso para acelerar el parto. (13). La
manzanilla tiene como principio activo aceite (0,2-1,8%): camazuleno, alfa-bisabolol,
oxidos de bisabolol A, By C, 6xido de bisabolona, lo cual como antiséptico, analgésico
y espamolitoco (17). Es decir que en la comunidad de Oyacachi se usa la manzanilla
de acuerdo a su principio antiséptico, a pesar de que su utilidad parte de un

conocimiento ancestral, empirico.

El 94% de las parteras utiliza las plantas medicinales en infusién para su
administracion a las mujeres durante el parto tradicional, en menor cuantia utilizan las
duchas vaginales. Lo que coincide con el estudio realizado en el hospital materno-
infantil de la ciudad de Ambato donde indican que el 83% de las parteras administran
en forma de infusién las diferentes plantas medicinales utilizadas en el parto
tradicional (13). Un estudio realizado en Bogota Colombia indica que de las 18 plantas
medicinales usadas en el parto, 15 de ellas se administraron en infusién, 2 fueron
preparadas como bafio de asiento con el objetivo de acelerar el parto, y 1 en jugo cuyo
objetivo fue para evitar las manchas en la piel (10). La mayoria de plantas medicinales
usadas en el parto se administran en infusion por su mejor absorcion del principio

activo.

El 42% de las parteras utiliza la raiz de las plantas, seguido de un 26%
correspondientes a la utilizacion de las hojas, el 24% utilizaron las semillas y con bajo
porcentajes usaron las hojas para lograr los efectos esperados en el parto tradicional.
Lo que no coincide a los resultados de la investigacion efectuada en San Ignacio de
Veracruz- Bolivia cuyos resultados demuestran, que la parte mas utilizada de las
plantas medicinales, son las hojas con el 25%, mientras que la raiz se utiliza en un 15%
(18). La Raiz de las plantas es donde se concentra el mayor porcentaje de nutrientes

ya que por esta via se nutre la planta.



CONCLUSIONES

» Latotalidad del grupo de estudio de la comunidad son indigenas, mayores de 35
afios y de estado civil casadas, El analfabetismo prevalecio en la poblacion
estudiada al igual que el bajo nivel académico.

» EIl melloco cuya parte utilizada es la raiz, al igual que el granizo cuya parte
utilizada son las hojas y la linaza cuya parte utilizada son las semillas, fueron las
plantas que con mayor frecuencia se utilizaron durante el parto tradicional en la

comunidad de Oyacachi.

» Las parteras utilizan tres plantas medicinales como método de contraccion uterina
que son, el melloco, linaza y verde contra hierba, como analgésico las pepas de
culantro, la manzanilla y lengua de vaca, para el control de las hemorragias se
utilizé la linaza, Zanahoria blanca, Tama-Tama, y grano de Mashua, como
termorregulador, el granizo y el Canayuyo, se emple6 como antibidtico la

manzanilla. La mayoria de las plantas se administran en forma de infusion.



RECOMENDACIONES

» Al Ministerio de Salud Publica del Ecuador, ya que las parteras en la comunidad de
Oyacachi, juegan un papel preponderante en el momento de asistir al parto, la
presencia de ellas ya sea por ser indigenas de habla Kichwa les permite relacionarse
mas facilmente con las mujeres, de la comunidad, se debe sugerir que las parteras
sean reconocidas como parte del equipo médico en localidades rurales y retribuidas

econdmicamente.

» A la unidad del Centro de salud de Oyacachi y personal transitorios como por
ejemplo, médicos rurales, obstetrices rurales, Enfermeras/os rurales e internos de
enfermeria, se involucren sobre la practica del parto tradicional, el conocimiento
ancestral de las parteras y el uso de plantas medicinales que se administran en

funcién del parto.

» Al director de la Unidad de Salud de la comunidad de Oyacachi realizar
capacitacién personalizada a parteras y madres de la comunidad en compafiia de un
traductor de habla Kichwa / Espafiol, el mismo que trabajara en conjunto con el
personal de Centro de salud del ministerio de salud publica del Ecuador con el

objetivo de socializar la informacion e implementar al trabajo de parto.
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