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1. RESUMEN
Las plantas medicinales han sido utilizadas por el humano para el tratamiento de
enfermedades y afecciones a lo largo de la historia. No obstante, este conocimiento
tradicional esta en riesgo de desaparecer debido a cambios culturales. Por esto un estudio
etnobotanico surge como una alternativa frente a esta problematica, ya que los estudios
etnobotanicos no solo buscan entender la relacion entre el ser humano y las plantas, sino
que también contribuyen a la conservacion de especies vegetales, ademas sirven para
rescatar el conocimiento tradicional o local de un determinado lugar. Este estudio
documento las especies medicinales usadas por los habitantes de la zona rural del
municipio de Natagaima en el departamento del Tolima, donde se identificaron todas las
plantas con uso medicinal, su forma de preparacion y de suministro, ademas se analizaron
las tendencias categdricas del uso de estas plantas medicinales. Para esto se entrevistaron
39 personas de las veredas Tamirco, La Molana y Baloca por medio de visitas
domiciliarias, realizando entrevistas semiestructuradas. Se registraron 82 especies usadas
como plantas medicinales distribuidas en 40 familias, las cuales acttan sobre 13 sistemas
corporales del humano. Las familias mas frecuentemente nombradas fueron Fabacea y
Amaranthaceae. Los resultados del ICF mostraron que las categorias con mayor consenso
de informantes son aflicciones generales y sistémicas, sistema circulatorio y
enfermedades infecciosas. Las especies mas versatiles de acuerdo al IR fueron Aloe vera

y Lippia alba.

2. INTRODUCCION

La Etnobotanica es la ciencia que estudia la relacién entre las culturas y las plantas, una
de sus ramas estudia la medicina tradicional que tiene como caracteristica el uso de las
plantas medicinales como herramienta terapéutica (Zuluaga, 1994), ya que estas ejercen
una actividad benéfica sobre el organismo disminuyendo o neutralizando las
enfermedades (Olaya & Méndez, 2003). Las plantas medicinales fueron conocidas y
utilizadas en el pasado por las culturas indigenas quienes aprendieron a servirse de ellas

preparando remedios para todo tipo de dolencias y enfermedades (La Rotta, 1986).

Histdricamente los productos de origen vegetal han pasado de tener un papel hegemonico
en el arsenal terapéutico occidental en un discreto segundo plano, para volver a tener, en

las Gltimas décadas, una presencia cada vez mayor (Cafiigueral, Dellacassa & Bandoni,



2003), cuyo objetivo principal es obtener la cura y remedio a los problemas de salud que
aquejan a los seres humanos. Su importancia no radica solo en el potencial farmacologico,

sino también en la importancia econémica que ofrecen a los paises (Burica Press, 2008).

El concepto de planta medicinal, medicina tradicional o0 medicinas de pueblos indigenas
esta estrechamente relacionado con la investigacién etnobotanica, la cual se encarga de
clasificar el manejo y la utilizacion que les dan los seres humanos a las plantas. La
etnobotanica implica la investigacion de la perspectiva que tiene una poblacion local del
conocimiento cultural, que se relaciona con la etnoecologia, disciplina que se encarga del
estudio de las relaciones de la gente con los aspectos del medio ambiente natural
conferidos a los usos, simbolismos, ritualismos y otros aspectos de las précticas e

interrelacion entre las plantas y las personas (Martin, 2001; Schultes & Reis, 1995).

Es muy importante resaltar el valioso papel del conocimiento tradicional en estas
précticas, pues es a través de las generaciones que el humano ha aprendido con base a la
sabiduria experimental y a la transmision cultural, acerca del manejo adecuado de su
entorno. El conocimiento de las especies vegetales que componen la flora local y de su
respectivo manejo, refuerzan los planes de conservacion y uso sostenible de los

componentes de la biodiversidad (Amézquita, 2017).

Por esto esta investigacidn tiene como proposito, documentar que especies vegetales son
usadas como plantes medicinales por parte de la comunidad del &rea rural del municipio
de Natagaima, con el fin de conocer como utilizan las personas de este municipio las
plantas para la atencion primaria en salud, para generar en la comunidad acerca del bosque
seco tropical de Natagaima y para fomentar estrategias de conservacion y restauracion de

este ambiente por parte de las entidades publicas.

3. MARCO TEORICO Y REVISION DE LITERATURA
3.1Etnobotanica
Desde tiempos inmemorables el ser humano ha hecho uso de las plantas, lo que le ha
permitido solucionar muchas de sus necesidades vitales; sin embargo, esta no ha sido su

unica funcion, también presentan un valor simbolico importante debido a que hacen parte



de la identidad y las aspiraciones de los grupos humanos (Gémez & Pardo, 2003). A lo
largo de este proceso, el ser humano ha adquirido conocimientos detallados de la
localizacion y las caracteristicas estructurales de la vegetacion que los rodea. Para la
etnobotanica, documentar el uso de las plantas, en particular las utilizadas como
medicinales, reviste especial interés por su potencial aplicacion farmacologica (Tuxill y
Nabhan, 1998; Martin, 2001).

La etnobotanica es un campo multidisciplinario que involucra distintas ciencias como la
antropologia, la botanica, ecologia entre otras, se centra, en el entender como las
comunidades humanas perciben las plantas y la influencia que tienen en su subsistencia
(Suminguit, 2006; De Albuquerque & Hanazaki, 2009).

Los estudios etnobotanicos se pueden desarrollar a escala regional, en un tipo de bosque
0 ecosistema, de una etnia o grupo humano, de una categoria etnobotanica, de un cierto
tipo de uso especifico, de una Unica especie 0 de un grupo de especies de plantas
(Paniagua et al., 2010). Estos no solo buscan entender la relacion entre el ser humano y
las plantas, sino que también contribuyen a las conservacion de especies vegetales
incluyendo cultivos y diversas formas de diversidad bioldgica, sostenibilidad del
aprovisionamiento de recursos vegetales silvestres, mejora de la seguridad alimentaria,
nutricion y salud, preservacion recuperaciéon y difusién de conocimiento tradicional,
seguridad en la tenencia de la tierra y propiedad de los recursos, desarrollo de nuevos
productos a partir de las plantas y afirmacién de los derechos de las poblaciones locales
e indigenas (Hamilton, 2004).

La documentacién etnobotanica e implementacidn de nuevas metodologias asociadas a la
conservacion del conocimiento tradicional es necesaria, pues la extincion de plantas y la
desaparicion de las tradiciones culturales ha incrementado a través de los afios
(Suminguit, 2006). Las metodologias asociadas al conocimiento tradicional, estan
basadas en técnicas cuantitativas, que buscan el poder compilar informacion con el fin de
desarrollar y determinar la variacion del conocimiento tradicional en cuanto a su relacién
con el entorno (Gheno-Heredia et al., 2011). Los indices etnobotanicos, se consideran
herramientas que evaltian con mayor exactitud el valor de las plantas sobre un contexto

cultural y conocimiento de los informantes, especificamente se debe entender la



importancia de los indices etnobotanicos como una herramienta complementaria, mas no
alternativa (Gheno-Heredi et al., 2011).

Los usos que se dan para las plantas en Colombia, al igual que los demas paises se han
originado en las comunidades campesinas e indigenas, la utilizacion de éstas, se
distribuye principalmente en medicinales, artesanales, alimenticias, ornamentales, entre
otros (Marin-Corba et al., 2005). Asi pues, el rol de las plantas, para las comunidades
campesinas e indigenas desprende un conjunto de utilidades involucradas con el dia a dia,

dentro de esta variedad de usos se encuentran las plantas medicinales.

3.2Conocimiento tradicional
Segun Albuquerque (1997), el conocimiento botanico tradicional surge de las relaciones
y las observaciones de los fendmenos naturales y es producto del intelecto humano como
respuesta a necesidades reales, otorgando a las comunidades beneficios que, de otra

manera, les implicaria un costo econémico.

Siendo la etnobotanica la relacion existente entre las comunidades y su entorno vegetal,
es necesario entender el concepto del conocimiento tradicional albergado dentro de éstas
comunidades. Este conocimiento tradicional es un patrimonio cultural en donde se
encuentran los aprendizajes y experiencias culturalmente mas relevantes para la
supervivencia de la especie humana (Suminguit, 2006). Segun Aguilar et al. (2009), este
conocimiento tradicional es una combinacion de ideas y herramientas que se mantienen
o se transforman en el tiempo y asi generan intercambio con las diferentes culturas
(Aguilar-Steen et al., 2009) este intercambio se da principalmente para adaptarse a los
cambios. Sin embargo, este conocimiento busca proteger los recursos locales. Para esto,
es necesario de una praxis (sistema cognitivo) y un corpus (percepciones del sistema
tradicional cognitivo), esto conlleva a que la transmision del conocimiento se conozca a
través del lenguaje y se llevan de generacién en generacion (Toledo & Barrera-Bassols,
2008). En general, el conocimiento tradicional busca entonces recopilar y conservar las
interrelaciones entre la naturaleza y las comunidades, basados en aspectos estructurales,
clasificaciones, patrones, procesos, eventos naturales y el uso de los recursos naturales y

del paisaje (Toledo & Barrera-Bassols, 2008).

3.3Plantas medicinales



Las plantas medicinales son una fuente de un gran numero de productos bioactivos con
grandes variaciones estructurales, estas representan un deposito valioso de moléculas, las
cuales, administradas en dosis suficientes, producen efectos curativos en las
enfermedades humanas y animales. Se calcula que de las 260.000 especies de plantas el
10% tienen potencial medicinal (Hostettmann et al., 2008). Se estima que entre el 70 -
80% de la poblacion mundial se relaciona con el uso tradicional de “hierbas” en medicina
para tratar sus dolencias principales (Hamilton, 2004), su aplicacion, es de tal importancia
para la conservacién de las mismas, en las tradiciones culturales, econémicas y
terapéuticas (De Melo et al., 2009).

El conocimiento y el uso de las plantas medicinales son casi tan antiguos como el mismo
hombre (Zuluaga, 1994). ElI hombre poco a poco fue descubriendo las cualidades
sanadoras de las plantas a través de eventos al azar y, tal vez, de otros mas experimentales.
Luego comenz6 a acumular este conocimiento no solo como individuo sino como parte

de una colectividad (Zuluaga, 1994).

A raiz de la conquista espafiola el conocimiento terapéutico tradicional de las culturas
americanas se fragmento o se disminuy6 o en casos extremos se perdio, esto debido a que
los espafioles en su afan de conquista prohibieron algunas de estas formas de curacion
(Zuluaga, 1994). Los grupos nativos sobrevivientes conocieron, otras plantas
medicinales, sus usos y otra manera de ver la medicina. Luego, frente a la modernidad lo
tradicional se catalogd como atrasado, inapropiado y se prefirio la medicina
institucionalizada. Ahora, en nuestros dias el conocimiento sobre el uso de las plantas

medicinales se esta valorando como una alternativa de sanacion.

En Colombia existen alrededor de 24.528 especies de plantas vasculares, de las cuales
2.404 corresponden a plantas medicinales o que poseen alguna caracteristica medicinal;
y aungue de estas, 1656 son nativas del Neotropico, solo 214 especies resultan ser
endémicas del pais (Bernal et al., 2011). La transformacion del paisaje por medio de
actividades antrépicas a zonas para agricultura, espacios para explotacion mineria,
reforestacion con especies exéticas (pérdida de especies nativas), sobreexplotacion vy el
decrecimiento de las comunidades campesinas e indigenas, reducen las especies de

plantas medicinales (Cadena-Gonzalez et al., 2013).
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3.3.1 Formas de preparacion
La forma de preparacion es un indicador usado para establecer el estado actual del
conocimiento, la siguiente es una informacién que expone Fonnegra y Jiménez (2006) en
su libro Plantas Medicinales Aprobadas en Colombia:
Aceites para uso externo: la droga machacada o triturada se deja macerar en aceite de
olivas, almendras o girasol durante un periodo de 8 a 20 dias. Luego se filtra y el aceite
se conserva herméticamente tapado
Aguardiente: la droga machacada, triturada, desmenuzada, troceada o en polvo se echa
en un recipiente adecuado, se le agrega agua, se lleva a fuego lento hasta que se evaporé
la mitad del agua. Se retira del fuego, se le afiade aguardiente de cafia hasta obtener el
volumen inicial y se deja macerar durante 1 dia. Se almacena herméticamente tapado.
Cataplasma: la droga se tritura y se mezcla con un poco de agua caliente. La droga seca
se pulveriza, se le agrega harina y agua fria para formar una pasta. En ambos casos la
droga, se aplica sobre la zona afectada del cuerpo. Es necesario cambiar la cataplasma
una vez seca, no se debe reutilizar. La cataplasma, debe tener una temperatura de 40°C,
de lo contrario pierde sus propiedades revulsivas, descongestionante, rubefacientes o
suavizantes.
Compresa: una tela fina 0 gasa se empapa en una decoccidn, infusién o maceracion en
agua, caliente o fria y se aplica sobre el area afectada. Se sujeta ligeramente con lana,
pafio o tela gruesa para evitar que se enfrie muy rapido.
Decoccion o cocimiento: se utiliza principalmente para preparar medicamentos a partir
de partes duras de la planta o la planta entera. Pero también se puede usar con partes
delicadas. La droga y el agua se deben poner juntas, antes de iniciarse la ebullicién.
La droga debe triturarse 0 desmenuzarse para obtener una mayor concentracion de los
principios activos. El recipiente se lleva a fuego lento y se deja hervir de 1 a 15 minutos.
Se retira del fuego y se deja reposar tapado unos 10 minutos. No se aconseja guardar la
decoccidn por periodos prolongados
Emplasto: consiste en aplicar la droga fresca, triturada o machacada, directamente sobre
la piel. También se puede aplicar en decoccion. Se usa en casos de contusién o
hematomas. En todos los casos debe evitarse su uso sobre heridas, laceraciones u otras
afecciones abiertas. Se aplica caliente
Esencia o espiritu: la droga machacada o triturada se macera en vino durante 15 dias.
Luego se cierne a través de un colador o lienzo, se exprime y el liquido obtenido se

almacena herméticamente tapado.
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Infusion o te: es el procedimiento mas corriente y clasico de utilizacion de drogas
vegetales. Generalmente se prepara con partes tiernas de las plantas, tales como hojas,
flores entre otras. La droga debe estar preferiblemente desmenuzada, cortada, troceada,
triturada o pulverizada; se le agrega agua hirviendo; se tapa el recipiente y se deja en
reposo durante un periodo de 15 a 30 minutos; luego pasa por un colador y se guarda el
liquido obtenido o se consume caliente.

Jarabe: un jarabe se prepara en frio o en caliente. Para esto se toma azUcar sin refinar.
Se cuela a traves de un pafo, gasa o lienzo y se le agrega a todo el liquido obtenido por
decoccion o infusion o maceracion una droga vegetal. Se considera que se aumenta la
actividad de la droga si en vez de jarabe de azlcar se utiliza 1 L de miel de abejas pura.
Se guarda en envase de vidrio oscuro, herméticamente tapado, en lugar fresco, seco y
protegido de la luz.

Jugo: se deben utilizar plantas frescas. Se machaca la droga, se pone en un pafio limpio
0 en un lienzo y se exprime, Se recoge el jugo para ser usado. Con el jugo, ademas de los
principios activos, también se aprovechan las vitaminas, minerales y otros componentes
de la planta usada.

Maceracion o remojo: es un procedimiento para extraer los principios activos de la droga
en frio, a temperatura ambiente (15 a 25°C); puede utilizarse agua, alcohol, vino o aceite.
La droga se debe limpiar muy bien, desmenuzar, triturar, picar, trocear, 0 machacar antes
de ponerla en remojo. Se deja bien tapado durante periodos que pueden ir de 24 horas a
2 semanas. Transcurrido el tiempo necesario se guarda herméticamente tapado. La
maceracion en agua debe ser por tiempo corto, para evitar fermentacion o formacion de
moho.

Polvo: se recoge la droga, se pone a secar a la sombra extendida en capas finas, o colgada
en lugares frescos, secos y bien ventilados. Una vez seca, se tritura, machaca o muele en
mortero hasta convertirse en polvo, se cierne en un cedazo o colador fino para retirarle
las fibras. Se conserva herméticamente tapado. Generalmente se utiliza mezclado con las
comidas.

Tintura: es un tipo de preparacién en el que se usa alcohol etilico o vino. La droga
machacada, triturada, desmenuzada o en polvo se pone en un envase de vidrio. Se le afiade
alcohol etilico absoluto (96°) o minimo (70°). Se tapa bien y se deja por un periodo de 10
a 15 dias agitando diariamente. Se guarda herméticamente tapada en lugares frescos,
secos y protegidos del sol. A causa del alcohol la tintura solo se debe usar en gotas, diluida

en agua, o en otra bebida, preferiblemente aromatica.
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Unglento o pomada: preparacion exclusivamente para uso externo que actia como
emoliente o protector. La droga se corta en pedacitos, se echa en una vasija y se le aflade
una sustancia grasa fundida hasta cubrirla, se pone al fuego lento durante una hora. Se
retiran los pedazos de droga, se envasa en frascos de boca ancha y se deja solidificar para
su uso. También se puede preparar utilizando infusidn, decoccion, maceracion en agua o
en zumo, en lugar de la droga adicionandole una sustancia grasa o una base para pomadas
tal como la vaselina, lanolina o colesterina en proporcion de 2 cucharaditas del extracto
por cada 200 gramos de la base

Vino: para esta preparacion se utiliza vino blanco de buena calidad, se le agrega la droga
picada y se deja por un periodo de 10 a 15 dias, agitando diariamente. Luego se filtra a

través de papel filtro, se envasa y se conserva herméticamente tapado.

3.3.2 Accion terapéutica
De acuerdo a Fonnegra y Jiménez (2007) las principales acciones terapéuticas de las
plantas aprobadas en Colombia son:
Analgésico: alivia o calma el dolor, al actuar sobre los centros nerviosos.
Antiemético: detiene o evita las nauseas y el vomito.
Antiespasmddico: sirve para calmar o evitar los espasmos o convulsiones.
Antiinflamatoria: reduce las inflamaciones, oponiéndose a las reacciones organicas
productoras de edemas.
Antirreumatico: previene o cura las personas con reumatismo.
Antiséptico: sustancia que previene o detiene la putrefaccién o la infeccion.
Antiviral: se opone al desarrollo de los virus.
Astringente: sustancia que constrifie, seca y limpia. Disminuye la accion laxa de los
intestinos. Contrae los tejidos y las mucosas con lo cual modera las secreciones.
Carminativo: previene la formacion de gases en el tubo digestivo o contribuye a su
eliminacion.
Cicatrizante: sustancia que cierra una herida; promueve o produce la cicatrizacién
Diurético: sustancia que actla favorablemente sobre los rifiones, ya que tiene la virtud
de aumentar la secrecion y excrecion de la orina.
Emoliente: medicamento de uso externo que tiene la propiedad de ablandar una parte

inflamada.
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Expectorante: medicamento que posee la propiedad de favorecer la expulsion de
secreciones, mucosidades y flemas que se depositan en la garganta o en el aparato
respiratorio, controlando asi la tos.

Febrifugo: remedio que quita o disminuye la fiebre, y regula la frecuencia del pulso.
Fungicida: remedio que destruye los hongos o sus esporas.

Hepatico: ayuda a las funciones del higado y de la vesicula biliar. Purgante: Que actia
como laxante o purgante sin causar irritaciones.

Sedante: medicamento que calma o alivia dolores, excitaciones nerviosas e
hiperactividad. Acta como calmante.

Tonico: remedio que fortifica o vigoriza la actividad de los 6rganos. Reconstituyente en

los casos de agotamiento y debilidad general

3.4 Bosque seco tropical

Segln Pizano & Garcia el bosque seco tropical es un bioma propio en tierras bajas y se
caracteriza por presentar una fuerte estacionalidad de lluvias. En Colombia se encuentra
en seis regiones: el Caribe, los valles interandinos de los rios Cauca y Magdalena, la
region NorAndina en Santander y Norte de Santander, el valle del Patia, Araucay Vichada
en los Llanos. El bosque seco tropical esté restringido desde México hasta Bolivia y
Brasil, se caracterizan por tener una etapa de sequia marcada de 4 a 6 meses al afio, donde
la temperatura anual es mayor a 17°C y la evapotranspiracion supera la precipitacion
(Pizano & Garcia, 2007).

El bosque seco tropical, es considerado como el ecosistema mas amenazado del planeta
(Janzen 1997). Actualmente en Colombia, el bosque seco tropical, cubre tan s6lo un 0.4%
de la superficie original (Pizano & Garcia, 2007). Esta situacion se puede explicar
teniendo en cuenta que los bosques secos tropicales se dan sobre suelos con un moderado
pH y bajos niveles de aluminio, condiciones que los hacen favorables para la agricultura
(Ratter et al. 1978, citado en Janzen 1988) vy, por ende, son susceptibles de albergar
asentamientos humanos que contribuyen a la destruccién de estos bosques (Murphy &
Lugo, 1995, citado en Pennington et al. 2000).

Las plantas han sido uno de los organismos mejor estudiados en los bosques secos
tropicales, se han identificado tres ndcleos floristicos que incluyen el Caribe costero, los

valles interandinos de los rios Cauca y Magdalena y los afloramientos rocosos de los
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Llanos (Linares- Palomino et al. 2011). En cuanto al estudio etnobotanico de la flora del
bosque seco tropical, la mayoria de los trabajos se han centrado en la region Caribe
(Marulanda et al., 2003; Repizo & Devia, 2008; Linares & Orozco, 2009; Cruz et al.,
2009; Garcia & Rivera, 2010; Rodriguez et al., 2012; Lopez et al., 2016); en estos trabajos
se ha encontrado que los usos predominantes de la flora son el alimenticio, medicinal y
maderable. Por su parte, en la regién del Alto Magdalena, Figueroa & Galeano (2007)
realizaron un estudio detallado de la flora del Desierto de la Tatacoa (Huila), en el cual
se registro el uso de algunas especies; también Buitrago (2004) estudié las plantas
medicinales usadas en los municipios de Mariquita y Espinal (Tolima) y Cocoma (2010)
realizd un estudio etnobotanico del uso artesanal de la palma real en el municipio de

Guamo (Tolima).

4. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Durante siglos las comunidades en todo el mundo han aprendido, usado y transferido los
conocimientos tradicionales sobre la biodiversidad local y la forma en que puede ser
utilizada para una variedad de propoésitos importantes. Este conocimiento y uso de plantas
medicinales perteneciente a las comunidades indigenas fue heredado en numerosas
poblaciones de Colombia (Zuluaga, 1994). No obstante, en la actualidad estas actividades
se encuentran en riesgo de desaparecer, dado que los cambios socioculturales, procesos
de mestizaje y el poco interés en las tradiciones que las nuevas generaciones muestran,
ya que desconocen la utilidad de algunas especies y algunas veces se ignora, ademas se
opta por usar habitos ajenos al lugar, lo que no permite una correcta transmision de los
conocimientos, perdiéndose asi gran parte de este rico patrimonio legado de nuestros

antepasados (Rodriguez & Echeverry, 2010).

Por esto la etnobotéanica surge como una alternativa para mediar esta problematica debido
a que los estudios etnobotanicos suelen centrarse en los grupos humanos cuya relacién
con la naturaleza es mas directa, tales como los pueblos indigenas y las comunidades
rurales, cuyo acceso a la medicina cientifica se dificulta por maltiples y diferentes razones
(Pardo & Gomez, 2003). Esto ha llevado de nuevo a la utilizacion de la medicina natural,
de modo que el conocimiento de las plantas medicinales tiene un marcado auge y se sitda
dia a dia en un destacado lugar como una de las medicinas alternativas del futuro, que
garantiza: eficacia, seguridad y bajos costos, siempre y cuando sea usada en forma

adecuada y se garantice la calidad de los productos (Fonnegra y Jiménez 2007). Ademas,
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que el rescate y la preservacion del conocimiento tradicional o conocimiento local sea

uno de los objetivos de la Estrategia Nacional para la Conservacion de Plantas (PNPC)

El municipio de Natagaima se encuentra ubicado en la parte sur del departamento del
Tolima en la ribera del rio Magdalena, en su territorio se encuentra un gran namero de
resguardos y cabildos indigenas de comunidades como los Pijaos y los Natagaimas
pertenecientes a la Asociacion de Cabildos Indigenas del Tolima. La presencia de estas
comunidades en el municipio, hace que se mantenga un flujo de conocimiento tradicional,
en especial de las plantas medicinales, debido a que las comunidades indigenas estan
fuertemente influenciadas por sus creencias tradicionales; ademas en gran parte del area
rural del municipio no existen puestos de salud, por lo que tanto las comunidades
campesinas e indigenas recurren a la medicina tradicional para mejorar su estado de salud.
Cabe resaltar que el municipio se encuentra ubicado en una zona de bosque seco tropical
uno de los ecosistemas méas deteriorados en Colombia (Pizano & Garcia, 2007).
Especialmente en el departamento del Tolima donde en gran parte el cultivo de arroz ha
llevado a generar una pérdida de flora y fauna generando monocultivos, por esto es
evidente que hay una enorme necesidad de restaurar el Bosque Seco Tropical y sus
servicios ecosistémicos (Pizano & Garcia, 2007), es necesario saber que plantas se
encuentran en el area de estudio enmarcada en esta investigacion, debido a que se puede
generar un pequefio inventario de las plantas que pertenecen al bosque seco tropical, para
poder conocer que especies pertenecientes al bioma del bosgue seco se encuentran en este
lugar y asi poder empezar a generar planes de conservacion de estas especies que mas
adelante nos lleven a generar planes de restauracion de este bioma.

Partiendo del hecho que el conocimiento, el uso y la conservacién son aspectos
complementarios en la medicina popular y que las plantas medicinales son esenciales para
el bienestar de las comunidades, se considera importante documentar este conocimiento
tradicional. Ademas, teniendo en cuenta el reciente auge de la medicina tradicional y el
actual interés de la Organizacion Mundial de la Salud por la recuperacion de los
conocimientos tradicionales sobre plantas medicinales para la atencion primaria en salud,
se propone abordar la siguiente pregunta de investigacion: ;Como es el uso tradicional de
las plantas medicinales en la zona rural del municipio de Natagaima, Tolima, municipio

ubicado en area de bosque seco tropical?
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5. OBJETIVO GENERAL

Caracterizar el uso tradicional de las plantas medicinales en la zona rural del municipio

de Natagaima, Tolima

5.1 Objetivos especificos

*

obtener un listado de referencia de las mismas.

*

estandarizarlos en diferentes categorias.

« ldentificar las plantas medicinales usadas en la zona rural del municipio, para

« Describir la forma de preparacion y suministro de las plantas medicinales para

% Analizar las tendencias categoricas del uso de las plantas medicinales por parte

de los habitantes del area rural.

6. MATERIALESY METODOS
6.1 Area de estudio

El estudio se realizo en el municipio de Natagaima, el cual se encuentra ubicado en

el sur del departamento del Tolima.

< £
pon TN DS
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Figura 1. Mapa del municipio de Natagaima (tomado de https://es.wikipedia.org/wiki/Natagaima)

6.2 Ubicacion, Division, Clima

El municipio de Natagaima esta ubicado en el sur del departamento del Tolima en la
ribera del rio Magdalena (Figura 1), a una altura de 326 msnm; cuenta con una extension
de 862 Km?, limitando al norte con el municipio de Coyaima, al occidente con el
municipio de Ataco, al oriente con el municipio de Dolores y al sur con el departamento
del Huila. Su temperatura anual media es de 30°C y su precipitacion promedio es de 1607
mm. En su territorio predomina la vegetacion de bosque seco tropical (Alcaldia de
Natagaima, 2015).

El municipio cuenta con un centro poblado dividido en nueve barrios y el sector rural se
divide en 35 veredas. Para el estudio se escogieron las veredas Tamirco, Baloca y La
Molana, en cuyo territorio viven familias campesinas que manifestaron estar de acuerdo

con participar en la investigacion (Henao E., conversacion personal 23 de junio, 2017).

6.3 Poblacion y actividades economicas

Natagaima tiene una poblacion de 27,107 habitantes, de los cuales 12,610 se asientan en
la cabecera municipal, representando el 46.5% del total de la poblacion y 14,497 se ubican
en el area rural, representando el 53.5% de la poblacién. La principal actividad econdmica
es la agricultura siendo el arroz, el algodén, el maiz y el sorgo los principales productos
agricolas. Ademas de la agricultura, la ganaderia también ocupa un lugar importante en
la economia de esta poblacion, principalmente de ganado cebd. Otras actividades
econdmicas incluyen la elaboracion y comercio de artesanias, asi como la talabarteria
(Alcaldia de Natagaima, 2015).

6.4 Trabajo preliminar:
Se realiz6 un reconocimiento y lista de la flora medicinal del bioma de bosque seco
tropical utilizando como referencia los estudios de Figueroa & Galeano (2007); Buitrago
(2004); Cruz et al. (2007) con el fin de tener una idea de las especies que se encontrarian

en campo.

6.5 Contacto con la comunidad:
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El primer contacto con la comunidad se buscé a través de Edwin Henao un antropdlogo
reconocido por toda la comunidad rural del municipio, estrategia que no fue efectiva,
debido a que la persona se encontraba fuera del pais al momento de la fase de campo. Por
lo tanto, esta persona nos recomendo al guia Fernando Lozano, este Gltimo propuso un
recorrido tentativo por la comunidad y facilitd la comunicacion y el primer acercamiento
a personas claves de la comunidad. El contacto con los informantes se realizé de forma
personal, en el que se les informo del proposito del estudio y se les pidio el respectivo

permiso para realizar las entrevistas (Vogl et al. 2004).

6.6 Disefio de la investigacion:

Se entrevistaron 39 miembros de familias campesinas de las veredas Baloca, Tamirco y
La Molana, es decir 13 personas por vereda, estas fueron seleccionadas por medio de
visitas domiciliarias en donde se cont6 con la compafiia de una persona reconocida por la
comunidad, en estas visitas se expuso el proyecto en su totalidad y el alcance de este, para
poder aplicar la técnica del “snowball”. Esta técnica se caracteriza por no ser aleatoria y
llevar una forma en cadena, pues, las personas son voluntarias en participar en las
entrevistas y recomiendan otras personas para entrevistar. Ademas, de los aspectos
socioecondémicos del informante en donde se trataron aspectos como: nombre de la
persona, edad, sexo, ocupacion; en la entrevista se trataron los siguientes temas por cada
planta medicinal: nombre comin, forma de preparacion, forma de suministro, parte de la
planta utilizada, contraindicaciones, manejo (cultiva o silvestre) y cualquier otra
informacidén complementaria sobre su uso. Las entrevistas fueron grabadas con permiso
de los informantes para asegurar el registro de los datos; ademas, se tomaron fotografias
de las plantas medicinales encontradas en el area de estudio.

6.7 Anadlisis de datos

Con las muestras recolectadas se realizé una primera identificacion en campo y luego se
procesaron las muestras para su transporte al Herbario de la Pontificia Universidad
Javeriana. Una vez en el Herbario, las muestras se procesaron e identificaron con la ayuda

de claves taxondmicas, colecciones de referencia y consulta de expertos botanicos.

Se realiz6 una base de datos para organizar la informacion registrada en las entrevistas

(nombre comin de la planta, habito de crecimiento, modo de preparacion, parte de la
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planta usada, el manejo de la planta, es decir, si es cultivada o de crecimiento espontaneo)
con el fin de establecer categorias por sistemas corporales (basado en Arango- Beltran
2016). Estas categorias se establecieron de acuerdo con los trabajos etnoboténicos de
Carboné y Dib 2013, Juarez et al. 2013, y Kayani et al. 2015.

Las entrevistas fueron analizadas por medio de los siguientes indices etnobotéanicos: ICF
Factor de Consenso Informativo, IR Importancia Relativa, y FL Nivel de Fidelidad
(basado en Juarez et al. 2013; Kayani et al. 2015; Vitalini et al. 2013; Carbon6 & Dib

2013). Las férmulas de los indices usados se presentan a continuacion:

ICFE (Factor de Consenso Informativo): el resultado va en un rango de 0 — 1, los valores

mas cercanos a 0 evidencian que las plantas fueron escogidas al azar o que no hay
intercambio de informacion acerca del uso de las mismas, los valores mas altos (cercanos
a 1) indican que se utilizan pocos taxones por la mayoria de los informantes para curar
las enfermedades agrupadas en una misma categoria, entre mas bajo sea el valor calculado
mayor es el desacuerdo de los informantes en cuanto al uso de taxones que hay entre los
informantes en cuanto al uso de taxones que deben usarse para la categoria de sistema
corporal (Islam et. Al., 2014).

ICF = (nur —nt) / (nur - 1)

Donde,

nur: es el nimero de plantas usadas para cada categoria.

nt: es el numero de usos citados en cada categoria.

IR (Importancia Relativa): el resultado puede tener un valor maximo de 2, el cual indica

la planta mas versatil.

IR=NCS + NP

Donde,
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NCS = NCSS / NSCSV

NCSS es el nimero de sistemas del cuerpo que son tratados por una especie
dada.

NSCSV es el nimero de sistemas del cuerpo tratados con la especie mas versatil.
NP = NPS / NPSV

NPS es el nimero de usos atribuidos a una especie.

NPSV es el nimero de usos atribuidas a la especie méas versatil.

FL (Nivel de Fidelidad): El resultado es un porcentaje.

FL=Np/N *100

Np: Numero de informantes que citan el uso de una planta para una afeccion en particular.

N: Numero total de informantes que citan una planta.

7. RESULTADOS

De acuerdo con las variables socio-economicas, se entrevistaron a 39 miembros de
familias campesinas, 19 mujeres (48,72%) y 20 hombres (51,28%) en un rango de 23-77
afios de edad (anexo 1 - V. Socioecondémicas). Entre las principales actividades que
realizan las personas entrevistadas se encontrd que la mayoria de los hombres se dedican
a labores relacionadas con los cultivos (Administrador de cultivos, jornalero, capataz,
cultivador) y la mayoria de las mujeres se dedican a labores relacionadas con el hogar
(amas de casa, empleada doméstica). Por su parte, el 70% de las personas que fueron
entrevistadas se encargan del cuidado de las plantas esto quiere decir que cultivaban la
mayoria de las plantas en su casa o finca, mientras que el 30% las dejan a la intemperie 0
a cargo de un empleado o recolectaban las plantas en areas cercanas a sus lugares de

vivienda.

Las entrevistas semiestructuradas realizadas proporcionaron informacién acerca de 82
especies medicinales (Anexo 1), asociadas a 88 nombres comunes, incluidos en 41
géneros y 40 familias, utilizadas para el tratamiento de diferentes afecciones en la
poblacién de las veredas Tamirco, La Molana y Baloca. La informacidn obtenida se

organizd en una base de datos, en la cual se establecieron 11 categorias relacionadas con
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los sistemas corporales. Con las muestras obtenidas fue posible identificar 80 ejemplares
hasta nivel de especie, uno hasta género y uno a familia, siendo las familias méas
representativas Amarantacea, Lamiaceae, Fabacea y Asteraceae (Fig. 2).

O R, N WP ULIO IO

Fig. 2 Distribucion del nimero de especies de plantas con uso medicinal por familia

botanica en el municipio de Natagaima, Tolima.

El 53.7% de las especies registradas en este estudio corresponde a especies nativas (Fig.3)
donde encontramos especies como Commelina obliqua, Astronium graveolens, Acacia
farnesiana, Carica papaya, Crescentia cujete, Hygrophila tyttha, Senna reticulata, Piper
angustifolium, entre otras; esto muestra que aun frente a la pérdida de habitat por la
actividad agropecuaria y ganadera de la zona que representa el principal riesgo de
extincion de las especies nativas, la biodiversidad nativa se establece como la mayor
reserva de conocimiento tradicional y la principal fuente de satisfaccién de sus
necesidades basicas y una forma de mantener la identidad local.
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Fig. 3 Origen de las especies registradas como pantas medicinales

En cuanto al héabito de crecimiento predominaron, las hierbas, seguidas de los arboles y
los arbustos (Fig.4). El uso de plantas trepadoras o de palmas no fue frecuente en el area

de estudio.

Herbaceo

Arbol

Arbusto

Trepadora

Habito de crecimiento

Palma

0,0% 10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0%
%

Fig. 4 Distribucidon del habito de crecimiento de las especies de plantas con uso medicinal

por familia botanica en el municipio de Natagaima, Tolima.

En el uso de las plantas para tratar afecciones o dolencias comunes se identificaron dos
aspectos: la forma de preparacion antes de su empleo y la via de administracién. Con
respecto al tipo de preparacion, la forma mas usada por la comunidad fue la decoccion
/infusion con un 32,98% del total de informantes, seguida por la infusion con 22,34% y
la decoccion con 15,96%, asi como las Cataplasma con un 6,38%. Otras formas de
preparacion fueron jarabe, jugo, maceracion, gotas, polvo, ungiiento y brebaje, este tltimo
se prepara con ron o con whisky, unglento (Fig. 5). En relacién con la via de
administracion, la mas frecuente es ingesta oral con 73,26% del total de registros, seguida

por uso externo con 15,12%.
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Fig. 5 Porcentaje de los tipos de preparacién mas usados por la comunidad en el municipio

de Natagaima, Tolima

El uso de las hojas de las plantas para realizar diferentes preparaciones es lo mas frecuente
en la comunidad. Del 59,09% de las especies medicinales se requieren las hojas, del
6,82% la semilla, del 5,68% las flores, y del 5,68% las ramas. Corteza y toda la planta
son los oOrganos vegetales menos usados con un porcentaje de 3,41% y 1,14%,

respectivamente (Fig. 6).
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Fig. 6 Porcentaje de las partes usadas de las plantas por la comunidad del municipio de

Natagaima, Tolima para el tratamiento de afecciones.

En cuanto a los usos reportados, se encontro que el uso mas frecuente esta relacionado

con reducir el azucar, seguido de usos como el tratamiento de la diabetes, febrifugo,

relajante y purgante.

Tabla 1. Namero de especies medicinales por tipo de uso reportado en el municipio de

Natagaima, Tolima

Uso reportado

# de especies

Especies

Senna reticulata, Eucalyptus resinifera, Aloe vera,

Reducir azucar 7 Psidium guaja, Anacardium occidentale, Melicoccus
bijugatus, Euphorbia sp.
. Carica papaya, Justicia secunda, Moringa oleifera,
Diabetes 5 . bap _y_ . . g
Ocimum basilicum, Bidens pilosa
. Celosia argentea, Eclipta prostrata, Azadirachta
Febrifugo 5 . . g ..p. . P .
indica, Lippia alba, Gliricidia sepium
. Hygrophila tyttha, Alternanthera sp., Justicia
Relajante 5 yo p. y_ . P L
pectoralis, Muntingia calabura, Mentha x piperita
Tradescantia zebrina, Piper peltatum, Aloe vera,
Purgante 5 . . . :
Chenopodium ambrosioides, Tradescantia zebrina
e Sida sp., Psidium java, Azadirachta indica,
Antidiarreico 4 P guajava adirachta indica
Portulaca oleracea
Limpiar la sanare 4 Solanum brevifolium, Bursera graveolens, Iresine
P g herbstii, Azadirachta indica
. Stylosanthes guianensis, Anacardium occidentale,
Tratar potencia sexual 4 .
Aloe vera, Crescentia cujete
Controlar hemorragias 4 Cordyline fruticosa, Attalea butyracea, Pilea
menstruales serpyllacea, Calendula officinalis
Colesterol 3 Musa x paradisiaca, Origanum vulgare, Casearia
corymbosa
Tos 2 Cymbopogon citratus, Spondias mombin

En cuanto a los sistemas corporales que tratan las plantas medicinales reportadas en el

area de estudio, se encontro que la mayoria de especies se usan para tratar aflicciones y

dolores no definidos, enfermedades del sistema genito-urinario y del sistema digestivo

(Tabla 2).
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Tabla 2. Numero de especies medicinales por categorias de

Aflicciones y dolores no definidos 33
Enfermedades sistema genito-urinario 17
Sistema digestivo

Sistema circulatorio

Afecciones de la piel

Aflicciones generales y sistémicas
Sistema respiratorio
Enfermedades de ojos
Enfermedades infecciosas
Lesiones

Otras afecciones localizadas
Sistema dental

[EEN
N
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Como vemos en la Tabla 3 los valores del Factor de Consenso Informativo la categoria
de Aflicciones generales y sistémicas es la que obtuvo un valor muy alto esto debido a
que las especies que se encuentran alli se usan para varias afecciones sin embargo es en
esta categoria donde se encuentran el tratamiento de afecciones como la diabetes, uno de
los mayores problemas de salud en el municipio, segun las personas del municipio, esto

no se pudo constatar con documentos oficiales del hospital de Natagaimasirve.

La especie de mayor valor de importancia relativa (IR) fue Aloe vera (L.) Burm.f.,
(Xanthorrhoeaceae), conocida como “sabila” usada como purgante, antiparasitario, para
reducir el azGcar, como potenciador sexual y para el tratamiento del cancer. Otras especies
con IR de alto valor fueron Lippia alba Britton & P.Wilson (Verbenaceae) conocida
como pronoto alivio usado como febrifugo, antidiarreico, dolor de cabeza y para aliviar
célicos menstruales; Spondias mombin (L.) (Anacardiaceae) “hobo” usado para el mal de
0jo, asma, tos y antidiarreico; Crescentia cujete (L). (Bignoniaceae) usada para el asma,
miomas y como potenciador sexual; (existen mas usos especificos para cada una de las
plantas nombradas (anexo 1 — Plantas Medicinales), los usos que se comentaron estan
ordenados de acuerdo a los valores de nivel de fidelidad (de mayor a menor)(anexo 1 —
FL)(Tabla 3).

Tabla 3. Categorias con sus respectivos valores de ICF.
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Aflicciones generales y sistémicas 0,80
Sistema circulatorio 0,71
Enfermedades infecciosas 0,67
Sistema digestivo 0,64
Aflicciones y dolores no definidos 0,41
Enfermedades sistema genito-urinario 0,38
Afecciones de la piel 0,33
Enfermedades de ojos 0,00
Sistema respiratorio 0,00

Tabla 4. Especies medicinales con mayor valor de importancia relativa (IR).

Aloe vera 4 5 2,00
Lippia alba 3 4 1,55
Spondias mombin 2 4 1,30
Crescentia cujete 2 3 1,10
Tagetes sp. 2 2 0,90
Petiveria alliacea 2 2 0,90
Euphorbia sp. 2 2 0,90
Calendula officinalis 2 2 0,90
Psidium guajava 2 2 0,90
Azadirachta indica 2 2 0,90
Anacardium occidentale 2 2 0,90
Cannabis sativa 2 2 0,90
Azadirachta indica 2 2 0,90
Cordyline fruticosa 2 2 0,90
Commelina obliqua 2 2 0,90

En cuanto al Nivel de Fidelidad este se calculé usando las categorias estandarizadas de
sistemas corporales como se aprecia en la Tabla 5, sin embargo, se logré identificar que
hay especies que tienen mas de 30 reportes se encontro que para problemas de azucar los
habitantes de este municipio recurren a la Moringa (Moringa olifera - Moringaceae) con
100% de los reportes. La guayaba (Psidium guajava - Myrtaceae) es la planta mas usada
para como antidiarreico con un 94.87% de los reportes y el pela (Acacia farnesiana -
Fabaceae) es la planta mas usada para tratar la tuberculosis con el 100% de los reportes.

27



Tabla 5. Nivel de fidelidad de las categorias de sistema corporal

Afecciones de la piel 39 39 100,0%
Aflicciones generales y sistémicas 39 39 100,0%
Aflicciones y dolores no definidos 39 39 100,0%
Enfermedades sistema genito-

urinario 39 39 100,0%
Sistema circulatorio 39 39 100,0%
Sistema digestivo 39 39 100,0%
Sistema respiratorio 39 39 100,0%
Enfermedades de ojos 38 39 97,4%
Lesiones 35 39 89,7%
Enfermedades infecciosas 29 39 74,4%
Otras afecciones localizadas 20 39 51,3%
Sistema dental 20 39 51,3%

DISCUSION

Este trabajo sirve como un diagndstico de cémo se encuentra el conocimiento tradicional
en cuanto a las especies de plantas medicinales y cul es la situacién actual para fortalecer
este conocimiento referente a las practicas de uso; creencia y valoracion, esto para que
sirva como, una fuente para mejorar el bienestar y la calidad de vida de las personas

especialmente en comunidades menos favorecidas.

A través de este trabajo se logr6 vislumbrar en buena medida la importancia de las
relaciones que se establecen entre los habitantes de Natagaima y su ambiente,
especificamente con su entorno vegetal, especial al uso y conservacion de especies
pertenecientes al bioma del bosque seco tropical; al uso de las plantas medicinales presta
un servicio constante y preventivo de la salud de la comunidad, que en este caso vela por
la conservacion de las plantas. Se compard el nimero de especies que reportaron los
hombres contra el nimero de especies que reportaron las mujeres y se encontr6é que las
mujeres reportaron mas especies que los hombres esto puede deberse que exista un gran
arraigo cultural en Natagaima con respecto a las plantas medicinales usadas por la
comunidad y que los hombres se deben trabajar desde muy jovenes para mantener su
hogar y las mujeres deben ocuparse del hogar; ademas los informantes mencionaron que

en Coyaima un municipio cercano se encuentra una escuela de médicos ancestrales que
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visitan las veredas periédicamente. Sin embargo, esto no podria afirmarse con completa
seguridad antes de realizar un estudio que evalué el estado del conocimiento tradicional

de la zona.

Las familias con mayor uso medicinal en el &rea de estudio fueron Fabaceae y
Amaranthaceae, cada una con siete especies. La familia Fabacea es altamente diversa en
bosques himedos y secos de zonas bajas y se atribuye a adaptaciones fisiologicas y
estructurales, como la presencia de hojas compuestas, espinas 0 aguijones y varios tipos
de habitos de crecimiento (Ceroni, 2003). Ademas las fabaceas son conocidas por ser
eficientes fijadoras de nitrogeno en las drésticas condiciones de los suelos y el clima de
la zona. En especial, las leguminosas lefiosas son consideradas como plantas
facilitadoras en ecosistemas aridos, pues producen habitats favorables para el

establecimiento de otras plantas (Larrea-Alcazar et al., 2005, Zdfiga et al., 2005).

La familia Amaranthaceae se encuentra facilmente debido a que es cultivada por su
importancia economica de la familia radica principalmente en su valor ornamental, sus
hojas, tallos e inflorescencias son vistosas; sin embargo en los ultimos afios ha resurgido
el interés por cultivar especies de esta familia, conocidas desde los tiempos
precolombinos, debido a que sus semillas tienen un alto valor proteico comparable al de
otros granos como el trigo y el arroz (National Research Council, 1989). En Colombia se
han registrado sus propiedades medicinales como diurético y depurativo, para combatir
enfermedades gastricas y hepaticas. La raiz de Alternanthera pungens H.B.K. (yerba del
pollo) se usa en infusion o decoccion para curar indigestiones y diarreas (Martinez
Crovetto, 1981).

Ademas de estas dos familias, también sobresalen las familias Asteraceae y Lamiaceae;
el uso frecuente de las especies de estas familias son de interés por estar relacionadas con
la concentracidn activa de compuestos biolégicos por sus funciones en los diferentes
habitats, por las estrategias desarrolladas en su ciclo de vida y por su frecuente habito de
crecimiento herbaceo (Khan et al., 2014). Se observo diversidad en el conocimiento de
las plantas medicinales debido probablemente al facil acceso que los habitantes tiene a
estas, debido a que las plantas reportadas no son solo cultivadas, sino que también son

comercializadas en la plaza de mercado del municipio.
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Lo que se refiere a especies de la familia Lamiaceae son normalmente herbaceas que
pueden o bien ser cultivadas o producirse como arvenses. La preferencia en su uso puede
estar relacionada tanto por su facil disponibilidad, ya que son comunes en areas
perturbadas, como por factores relacionados con su actividad bioldgica (Saldanha et al,
2005). Ademas el gran numero de especies registradas de la familia Asteraceae y
Lamiaceae, se debe a que estan son familias consideradas cosmopolitas y que la mayoria
de sus especies son hierbas y pequefios arbustos que habitan en lugares abiertos, lo cual

ha favorecido su contacto con el hombre (Kayani et al., 2015).

Al comparar este estudio con el realizado por Buitrago (2004) este entrevisto 200
personas, eso quiere decir que el nimero de informantes fue cinco veces mas que en este
estudio. Sin embargo el nimero de plantas registradas en este estudio fue mayor que en
el realizado por Buitrago, esto puede indicar que la diversidad de plantas medicinales en
las areas de estudio es similar; algo a destacar en el estudio de Buitrago (2004) es que sus
entrevistas fueron realizadas en las plazas de mercado de los municipios, ya que es en
estas segun Buitrago (2004) donde se encuentra mayor nimero de personas tanto de la
zona rural como urbana. Sin embargo las especies en comun entre los dos estudios son
pocas como: Mangiera indica, Calendula officinalis, Crescentia cujete, Cannabis sativa,
Chenopodium ambrosioides, Equisetum bogotense, Gliricida sepium; Cymbopogon
citratus; Origanum vulgare; Ocimun vaciculum; Aloe vera; Psidium guajaba, Petivera
alliaceae, Smilax siphilitica, Eucalyptus y Lippia alba. Comparando los usos reportados
en el estudio de Buitrago (2004) se encontrd que seis especies comparten la misma accion
terapéutica en los tres municipios, por ejemplo, la caléndula (Calendula officinalis) usada
para aliviar colicos menstruales, la cola de caballo (Equisetum bogotense) es usada para
regular las funciones del rifion, el limoncillo (Cymbopogon citratus) es usado para
combatir la tos, el matarraton (Gliricida sepium) es usado como febrifugo, la marihuana
(Cannabis sativa) usada como relajante muscular y el paico (Chenopodium ambrosioides)
usado como purgante. Lo anterior, se puede deber a diferencias en las condiciones
socioeconémicas entre estos municipios basicos y el nivel de turismo es menor, lo cual

ayuda a conservar la utilizacion de plantas para satisfacer la atencion primaria en salud.
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En cuanto al habito de crecimiento se encontré que el 57.3 % de las especies son planta
con crecimiento herbéaceo, seguido por los habitos lefiosos (&rboles, arbustos y
sufratices) (Fig. 4). Una distribucién de habitos similar fue registrada por Figueroa &
Galeano (2007) para el desierto de la Tatacoa y por Albesiano & Fernandez-Alonso
(2006) para el cafion del Chicamocha, en donde el biotipo hierba fue el mas
representativo de las especies. Ademas en la literatura etnobotanica es mas comun
encontrar resultados donde el hébito de crecimiento méas representativo es el herbéceo,
esto debido a que las plantas herbacea son de facil acceso en comparacion con plantas
arbustivas o arbéreas, debido a que crecen de forma silvestre, cultivada o se encuentra en
la plaza de mercado, las plantas medicinales herbaceas constituyen el porcentaje mas alto
de principios activos como lo sefialan el trabajo de Cabrera & Vera en 1995.

Un resultado a destacar es el uso de plantas nativas por parte de las personas entrevistadas
ya que el 53,7% de las especies registradas son catalogadas como especies nativas de
acuerdo a lo reportado en el Catélogo de Plantas Vasculares y Liquenes de Colombia;
este resultado proporciona un panorama alentador en cuanto a la conservacion de la flora
nativa y el conocimiento tradicional dentro de la comunidad de campesinos de las tres
veredas estudiadas en Natagaima. Por esto la biodiversidad nativa se establece entonces
como la mayor reserva de conocimiento tradicional y de germoplasma de recursos con
potencialidad de desarrollo para la region. Por otro lado, el 37.8% de especies son
introducidas, sin embargo, cabe resaltar que dentro de estas especies introducidas se
encuentran algunas con un alto valor en el nivel de fidelidad como la moringa, la guayaba
y la sabila esta ultima teniendo el mayor valor de importancia relativa de todas las
especies registradas. Sin embargo, no es debido caer en el error de pensar en que €s
necesario evitar el uso de especies introducidas, pues dichas plantas han enriquecido a lo
largo de la historia, el conocimiento medicinal de la flora, lo cual proporciona una mayor

oportunidad de atencién primaria a la salud de comunidades rurales.

De acuerdo a la informacion reportada por los informantes, las hojas son la parte de la
planta mas usada con 53.1%, lo cual también se ha reportado en otros estudios como los
de Khan et al., 2014, Kayani et al., 2015, Juarez-Vazquez et al., 2013, Vitalini et al., 2013,
Saldanha et al., 2005, Amézquita, 2017 y Angulo et al., 2012, debido a que, las hojas
contienen los metabolitos secundarios de manera mas facil de extraer que otras partes de

la planta (Khan et al., 2014), ademés de contener altas concentraciones de sustancias
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quimicas. Por su lado, toda la planta, la raiz, el bulbo y las semillas son las partes menos
usadas, pues su utilizacion genera un efecto destructivo sobre el crecimiento de la
poblacion de plantas (Kayani et al., 2015). Este resultado de la parte mas usada se
relaciona directamente con el método de preparacién, en donde la infusion y la decoccion
son dos formas de preparacion ayudan a una mejor asimilacion oral. Ademas en la
decoccidn, la cual se diferencia de la infusion por el hervir las plantas generando una
reaccion acelerada para estimular los compuestos activos (Kayani et al., 2015), es una
forma de preparacion sobre todo en herbaceas, lo cual puede esta relacionado con el hecho

que este fue este fue el habito de crecimiento mas frecuente.

De acuerdo a las tendencias categoricas, observamos que el cuerpo de conocimientos que
posee una comunidad sobre el uso de las plantas con fines medicinales, se establece segun
las caracteristicas de la zona y las necesidades y conflictos que condicionan a los
individuos en medios particulares (Cruz, 2009). Esto se ve reflejado en este estudio, por
las plantas que se usan para reducir el azlcar, debido a que muchas personas dentro del
municipio sufren de diabetes ubicada en la categoria de aflicciones y dolores no definidos
superan el conocimiento sobre las plantas medicinales sobre el resto de las categorias
definidas. Esto se explica si se considera que la diabetes es una enfermedad que afecta a
mas de 422 millones de personas a nivel mundial (OMS, 2016).

Generalmente el sistema digestivo ocupan un lugar destacado en estudios etnobotanicos
como los de Macia et al. (2005) y Cruz et al. (2009), lo cual se respalda con el hecho de
que las plantas tienen versatilidad para tratar afecciones digestivas (Kayani et al. 2015),
sin embargo segun los valores del Factor de Conceso Informativo nos arroja un valor alto
para esta categoria esto puede estar relacionado con que, la mayoria de personas de la
comunidad consume el agua directamente de la llave y aunque que esta venga de
nacederos naturales, puede estar contaminada por diferentes factores bidticos como

abibticos.

En cuanto al factor de consenso este se calculd con las categorias de sistemas corporales,
se encontrd que la categoria Aflicciones generales y sistémicas obtuvo un valor de 0.8
esto quiere decir que se utilizan pocos taxones por la mayoria de los informantes para
tratar las enfermedades agrupadas en esta categoria. Luego tenemos la categoria de

sistema circulatorio en donde se tienen problemas como los de estabilizar la tensién
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arterial, esta afeccion en particular es Unicamente tratada usando la coramina (Scutellaria

agrestis).

La importancia relativa (IR) calculada mostr6 que las plantas medicinales mas
importantes para la comunidad son la sabila (Aloe vera) y el pronto alivio (Lippia alba),
introducida y nativa respectivamente que por su versatilidad y efectividad se mantuvieron
a través del tiempo como ejemplares importantes en el conocimiento tradicional. Es de
resaltar la importancia que tiene en la comunidad la sabila (Aloe vera), una especie
introducida es la especie mas versatil, en las entrevistas se pudo recoger informacién de
que la sabila no solo es usada com planta medicinal ya que también es usada como planta
alimenticia y magico religiosa esto nos habla de lo importante de esta planta para las
personas de la comunidad. Se ha demostrado en estudios farmacoldgicos realizados a la
especie Aloe vera que su extracto acuoso ha demostrado ligera actividad antibacteriana
ya que este contienen derivados antracénicos, antranocénicos, antranénicos Yy
antraquindnicos como el aloe emodol, aloina, barbaloina, aloemodinantrona, aloinésidos
A'y B, que tienen una funcion purgante (Berdonces, 2010); esto respalda el so que le dan
algunos habitantes de Natagaima al usarlo como purgante. Estos resultados indican que
estas especies presentan muchas propiedades farmacoldgicas que les confieren a dichas
plantas diversos usos medicinales (Juérez et al., 2013). Es interesante resaltar que otra de
las plantas medicinales mas importantes para la comunidad es la guayaba (Psidium
guajava) utilizada especialmente para el tratamiento de problemas digestivos como la
diarrea. Este resultado resalta la posibilidad de tener cultivos mixtos en los que se incluye
esta planta introducida para contribuir a la salud y economia familiar ya que en todas las

visitas domiciliarias se pudo evidenciar que en todas las casas hay arboles de guayaba.

El nivel de fidelidad se calculé de acuerdo a las categorias estandarizadas de sistemas
corporales debido a esto siete de las doce categorias arrojaron un 100% de nombramiento
esto debido a que hay categorias que tienen varias especies que tratan diferentes
afecciones que se encuentran en una misma categoria y que son nombradas por distintas
personas. Sin embargo se encontraron especies como el peld (Acacia farnesiana) que
fueron nombradas por todas las personas entrevistadas, esto se debe a que esta es una
especie nativa que crece comunmente en areas como esta y se puede encontrar muy

facilmente, ademas es una especie que es facil de identificar por los pobladores.
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Cabe resaltar que los habitantes de este municipio no siembran todas las plantas
medicinales en sus casas o fincas, estos también realizan intercambios entre los mismos
pobladores y también realizan compras de las plantas medicinales en la plaza de mercado

del municipio.

Finalmente, aunque 23 especies medicinales presentes en este estudio se encuentran
registradas en el Vademecum Colombiano de Plantas Medicinales (chipaca, caléndula,
cola de caballo, eucalipto, guaba, hinojo, limoncillo, matarraton, mejorana, hierbabuena,
papaya, romero, sabila), es necesario incentivar el estudio cientifico de estas plantas
medicinales con el fin de aportar informacion acerca de las propiedades quimicas o

farmacoldgicas de las 59 plantas restantes.

9. CONCLUSIONES

v" Se encontrd que la comunidad campesina tiene un alto uso de plantas medicinales
debido al nimero de personas entrevistadas y el gran nimero de plantas

medicinales reportadas.

v Por medio de este trabajo se identificaron 82 plantas medicinales, usadas para el
tratamiento de las enfermedades mas frecuentes en el area de estudio de
Natagaima, Tolima. Se encontraron mas especies nativas que especies

introducidas.

v Las familias Fabaceae y Amaranthaceae fueron las familias mas representativas
con siete especies cada una; esto se debe a que las Fabaceas estan mejor adaptadas
a este tipo de ambientes y las Amaranthaceae son cultivadas por los habitantes del

lugar por su importancia econémica.

v’ La parte de la planta con mayor frecuencia de uso son las hojas puesto que es el
Organo que cuenta con mayor cantidad de metabolitos secundarios, y la extraccion
de algunas no compromete la viabilidad del individuo; asi mismo la decoccion e
infusion son los tipos de preparacion mas frecuentes, y la via de administracion

oral es la mas usada.
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v Este estudio resalta la importancia de las plantas medicinales para la atencion
primaria de la salud en tres veredas que se encuentran en la zona rural de
Natagaima. Es importante respaldar los estudios etnoboténicos con trabajos
cientificos que aporten conocimiento respecto a las propiedades farmacoldgicas,

fitoquimicas y toxicologicas de las plantas reportadas en el area de estudio.

v Se encontr6 que en el municipio hay un alto grado de conocimiento local debido
al nimero de especies registradas y a los resultados de los indices como el Nivel
de Fidelidad y el Factor de Conceso Informativo, lo cual puede indicar que hay
intercambio de saber local entre las personas de la comunidad para el tratamiento

primario de muchas afecciones.

10. RECOMENDACIONES

» Se recomienda seguir haciendo estudios etnobotanicos en ambiente de bosque
seco tropical especialmente en la zona del Valle del Magdalena, enfocados en los
departamentos del Tolima y Huila ya que la literatura es muy escasa.

» Es esencial realizar una socializacion y talleres educativos en cuanto a los
diferentes tipos de preparacion, especialmente resaltando la diferencia que hay
entre decoccion e infusion.

» Seria interesante realizar un estudio de caracterizacion de plantas medicinales con
los resguardos indigenas que se encuentran en el municipio, ya que como sabemos
las comunidades indigenas tienen un conocimiento mayor de uso de las plantas.

» Se resalta la gran importancia de trabajar con nifios y jévenes para incentivar el
interés por las plantas medicinales y para disminuir los casos de diabetes por
medio de una capacitacién que involucre charlas de alimentacién saludable.

» Realizar un estudio en el municipio de Coyaima ya que segun los informantes alli
se encuentra una escuela de médicos ancestrales, donde se espera el conocimiento

tradicional sea muy alto.
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