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Resumen
El artículo se desarrolló a partir de los resultados de la investigación realizada 
con la participación de 20 personas mayores de edad y diferentes ocupaciones, 
la mayoría originarias y residentes de aldea Chipatá, municipio de Santa 
Apolonia, departamento de Chimaltenango, con el propósito de conocer los 
usos y costumbres de la población acerca de las plantas medicinales. Se buscó 
responder a ¿Cuál es el conocimiento sobre las plantas medicinales en la aldea 
Chipatá que se puede utilizar en los aprendizajes de la escuela?  Este  permitió 
la construcción de material didáctico del género textual narrativo tipo cuento 
ficcional y real, en idioma español-kaqchikel, con enfoque en la Pedagogía del 
Texto, para fortalecer los aprendizajes, en cumplimiento de lo que se establece 
el Curriculum Nacional Base, del nivel de educación  primaria. La herramienta 
didáctica bilingüe utilizada en la mediación pedagógica por los docentes, 
contribuirá a contrarrestar la aculturación (evidenciada por la población 
adulta entrevistada) así como a valorar el recurso natural que ofrecen las 
plantas medicinales, desde las generaciones antiguas, hasta la actualidad.
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I. Introducción

En Guatemala las plantas medicinales son muy importan-
tes. Existen varios estudios sobre etnomedicina a partir 
de plantas medicinales, incluyendo estudios realizados 

desde épocas prehispánicas y durante la colonia, entre ellos 
está el Popol Vuh, considerado el libro sagrado de la cultura 
K’iche’; el Memorial de Tecpán Atitlán, de los autores Francisco 
Hernández Arana y Francisco Díaz; el Chilam Balam, del compi-
lador indígena Juan José Hoil. 

Abstract
The article was developed from the results of the research carried out with the 
participation of 20 people of legal age and different occupations, most of 
them natives and residents of Chipatá village, municipality of Santa Apolonia, 
department of Chimaltenango, with the purpose of knowing the uses and 
customs of the population about medicinal plants. We sought to answer what 
is the knowledge about medicinal plants in the village Chipatá that can be 
used in school learning? This allowed the construction of didactic material of 
the narrative textual genre type fictional and real story, in Spanish-Kaqchikel 
language, with a focus on the Pedagogy of the Text, to strengthen the learning, 
in compliance with what is established in the National Curriculum Base, of the 
level of primary education. The bilingual didactic tool used in pedagogical 
mediation by teachers will contribute to counteract acculturation (evidenced 
by the adult population interviewed) as well as to value the natural resource 
offered by medicinal plants, from the ancient generations to the present.

Kewords
Medicinal plants, traditions, oral traditions, kaqchikel, culture, acculturation

Durante el último siglo aparecen 
tesis de profesionales guatemal-
tecos de escuelas de estudios su-
periores, universidades y asocia-
ciones. Sin embargo, no se tiene  
conocimientos sobre estudios que 
involucren este tema con fines 
educativos dirigidos específica-
mente para la población kaqchikel 

de aldea Chipatá, del municipio 
de Santa Apolonia. Esto llevó a 
plantear la siguiente pregunta de 
investigación: ¿Cuál es el conoci-
miento sobre las plantas medici-
nales en la aldea Chipatá que se 
puede utilizar en los aprendizajes 
de la escuela?
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Para la investigación sobre usos y 
costumbres de la población acer-
ca de las plantas medicinales, se 
planteó como objetivo estudiar 
el uso de plantas medicinales en 
aldea Chipatá, que se pueden 
abordar en los aprendizajes de la 
escuela primaria. Se planteó como 
hipótesis que las tradiciones ora-
les y escritas sobre plantas medi-
cinales permanecen en la cultura 
de la aldea Chipatá y pueden ser 
utilizadas por las escuelas locales, 
para mejorar la cultura, a través, 
del idioma kaqchikel.

Mucha información se ha perdido 
sobre el conocimiento de los be-
neficios que ofrecen las plantas 
medicinales, a consecuencia de la 
aculturación por el uso de medica-
mentos farmacéuticos. En la inves-
tigación fueron citadas 35 plantas 
medicinales y de éstas únicamente 
seis son plantas nativas. Las men-
cionadas se utilizan para curar y/o 
aliviar diversos síntomas, los más 
comunes son: dolores de estóma-
go, diarreas, fiebre por mal de ojo 
a bebés, cólicos y gastritis; dolen-
cias que registra la Clasificación 
Internacional de Enfermedades 
(CIE), inclusive las enfermedades 
de índole cultural o mitológicas.

El proceso de aculturación es evi-
dente dado que hay pocas espe-
cies nativas utilizadas por la po-
blación; la gran mayoría de los 

encuestados ha relacionado el uso 
de las plantas medicinales para 
otras enfermedades. Sin embargo, 
hubo una apropiación del idioma 
kaqchikel, con el fin de resaltar 
la preservación del conocimiento 
cultural. Existe una fuerte eviden-
cia de que el conocimiento  se está 
preservando a través del lenguaje 
autóctono. Es aquí, donde  ma-
nifiesta la población entrevistada 
que la escuela no le ha dado el 
valor cultural y de recurso natural 
a las plantas medicinales, para el 
desarrollo en los aprendizajes de 
los estudiantes del nivel primario.
Por lo tanto, es necesaria una pro-
puesta desde el enfoque de la Pe-
dagogía del Texto, una herramien-
ta del género textual narrativo tipo 
cuento ficcional y real, para llenar 
ese vacío didáctico curricular.

Los datos sobre especies vegeta-
les, enfermedades y la forma de 
preparar los medicamentos pue-
den ser utilizados por los docen-
tes para producir herramientas 
como secuencias didácticas-(SD), 
material didáctico con diferen-
tes géneros textuales, entre ellos: 
cuentos ficcionales y reales, artí-
culos enciclopédicos, fábulas, le-
yendas, relatos de aventuras, re-
latos míticos, romances o novelas 
históricas, anécdotas, reportajes, 
diarios, bibliografías, recetas, tex-
tos expositivos, ensayos, poemas, 
entrevistas, entre otros. Tales acti-
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vidades empoderarán a la escuela 
con herramientas básicas para la 
preservación cultural de la comu-
nidad estudiada.

II.  Método

La metodología se desarrolló con 
dos enfoques:

a.	Estudio de las plantas medici-
nales utilizadas y formas de uso.

b.	Relevamiento de elementos lin-
güísticos en ambos idiomas (L1 
y L2).

Se selecciónaron personas con co-
nocimientos etnobotánicos de la 
comunidad, quienes fueron entre-
vistadas, a través de la aplicación 
de una guía, conteniendo pregun-
tas en los idiomas: kaqchikel y es-
pañol. 

La guía de entrevista fue divida 
en seis ítems escritos en idioma 
español y cuatro ítems escritos en 
forma bilingüe. Se realizaron pre-
guntas sobre plantas medicinales y 
elementos lingüísticos del idioma 
kaqchikel. Las entrevistas fueron 
grabadas y luego se transcribió la 
información para la tabulación de 
datos. Para las entrevistas se contó 
con el consentimiento informado 
de las y los participantes, todos re-
sidentes o vinculados con la aldea 

Chipatá, del municipio de Santa 
Apolonia, del departamento de 
Chimaltenango (mapa 1).

Se seleccionó a veinte personas, 
siguiendo un criterio estricto para  
garantizar que la población esté 
representada de manera significa-
tiva, como se describe a continua-
ción:

•	 Cinco personas integrantes de 
la Organización de Padres de 
Familia (OPF), por su involucra-
miento en los procesos educati-
vos. 

•	 Siete padres de familia, por su 
estricta relación con la educa-
ción de sus hijos, conocedores 
de las costumbres culturales de 
la comunidad.  

•	 Una promotora de plantas 
medicinales, persona de edad 
adulta  poseedora de los sabe-
res sobre plantas medicinales. 

•	 Una comadrona o partera, 
persona de edad adulta que 
acompaña el embarazo y asis-
te los partos en la comunidad; 
abordada por el uso de plantas 
medicinales para el tratamiento 
de sus pacientes.

 
•	 Tres profesionales de enferme-

ría auxiliar, jóvenes mayores de 
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edad conocedores de las virtu-
des de las plantas medicinales y 
farmacéuticas.  

	 (Todas las personas menciona-
das residentes en la comuni-
dad).

•	 Tres maestros que laboran en la 
escuela primaria de aldea; pro-
fesionales que desarrollan los 
aprendizajes en la escuela local 
y conocedores del tema sobre 
plantas medicinales.

Mapa 1
Localización geográfica de aldea Chipatá

Fuente: 
tomado de 
Damacio 
García, 2018

III. Presentación y 
análisis de resultados

La recolección de datos tuvo lugar 
entre el 13 y el 31 de enero de 
2020. Los encuestados tomaron 
un promedio de 30 minutos para 
responder todas las preguntas de 
la guía de entrevista, divida en seis 
ítems escritos en idioma español y 
cuatro ítems escritos en forma bi-
lingüe idiomas kaqchikel y espa-
ñol. El 100 % de los entrevistados 

respondió en idioma kaqchikel, 
porque todas las personas que 
representan la muestra tienen do-
minio de él, siendo su idioma ma-
terno, además tienen habilidad de 
comunicación en idioma español.

3.1. El uso de las plantas 
medicinales

En total 35 plantas con uso me-
dicinal fueron mencionadas en 
las entrevistas en la comunidad 
de aldea Chipatá, municipio de 
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Santa Apolonia. De las 35 plan-
tas mencionadas, el 77.14 % son 
herbáceas y el 22.85 % leñosas. El 
17.14 % son de especies nativas, 

originalmente encontradas en Gua-
temala o América Central, mientras 
que el 82.86 % son originarias de 
otras partes del mundo.

Tabla 1
Plantas medicinales identificadas en el estudio

Fuente: Elaboración propia. 
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3.1.1. Partes utilizables de las 
plantas medicinales 

Se utilizan diferentes partes de las 
plantas para preparar el medica-
mento: raíz, tallo, ramas y hojas, 
flores y frutos. Las más utilizadas 
son, en su orden: hojas, 24 plan-
tas medicinales, que representan 
el 68 %; ramas, 22 plantas que 
constituyen el 62.85 %; flores, 14 
plantas, representan el 40 %; tallo, 
siete plantas, que hacen el 20 %; 
fruto, cinco plantas que represen-
tan el 14.28 %, y raíz, tres plantas 
que aportan el 8.57 %. De acuer-

do a las respuestas dadas por los 
20 entrevistados, de muchas plan-
tas se utilizan una, dos, tres, cuatro 
y hasta cinco partes. 

3.2. Enfermedades y sus 
plantas medicinales

Las 35 plantas mencionadas en las 
entrevistas se utilizan para la cura-
ción o alivio de 60 enfermedades. 
Algunas plantas se utilizan para 
curar y aliviar un mayor número de 
enfermedades como se muestra en 
la siguiente tabla. 

Tabla 2
Plantas medicinales y enfermedades tratadas con ellas

CONTINÚA
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Fuente: Elaboración propia. 

Las sesenta enfermedades men-
cionadas en entrevistas realizadas 
en la comunidad de Chipatá, se 
agrupan en 40 de las categorías 
de la Clasificación Estadística In-
ternacional de Enfermedades y 
Problemas Relacionados con la 
Salud (CIE, 2018). Las menciones 
se refirieron en su mayoría a enfer-
medades comunes relacionadas 
a: aparato respiratorio, aparato 

digestivo, dolores musculares, ni-
veles de azúcar (diabetes), sistema 
nervioso, aparato circulatorio, ve-
sícula biliar, problemas de la piel, 
sistema urinario, heridas y susto y 
mal de ojo en los bebés. Este últi-
mo  provoca fiebre, no obstante, 
es clasificada por la CIE con ca-
racterísticas mitológicas o cultura-
les.
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3.3. Preparación de remedios

Los modos para preparar los me-
dicamentos con plantas medicina-
les son diversos. De las 35 plantas 
medicinales mencionadas por los 
entrevistados se obtuvieron las si-
guientes respuestas: 

3.3.1 Modo té. El 94.28 % de las 
plantas medicinales son utilizadas 
para la preparación de tés. La pre-
paración puede ser de dos formas. 
1. Colocan partes de la planta en 
agua hervida y luego dejan repo-
sar por varios minutos hasta que 
la porción de tallos, ramas hojas, 
flores o frutos dejen escapar la 
esencia medicinal. 2. Por infusión, 
cuando la porción colocada en 
agua sufre el proceso de cocción 
por varios minutos hasta  obtener 
la bebida medicinal. 

3.3.2 Modo pasta comestible. El 
17.14 % de plantas medicinales 
se preparan en forma de pasta co-
mestible. Se selecciona una por-
ción de planta deseada y luego se 
tritura hasta obtener la pasta me-
dicinal comestible deseada. Algu-
nas deben pasar por el proceso de 
cocción y otras se preparan en su 
forma natural. 

3.3.3 Modo pasta aplicada. El 
11.42 % de plantas pasan por el 
proceso de trituración hasta lo-
grar una pasta, para este proceso 

determinadas plantas necesitan 
pasar por el proceso de cocción 
y otras desde su forma natural; 
la pasta obtenida se aplica en las 
partes del organismo donde se ne-
cesita para aliviar las dolencias o 
males. 

3.3.4 Modo líquidos preparados. 
El 8.57 % se agregan en porciones 
al agua caliente que se utiliza para 
el baño de los bebés, después de 
lograr la esencia de las plantas, se 
aplica para colocar en remojo a 
los bebés  o aplicando paños re-
mojados en el líquido preparado. 

3.3.5  Modo cocciones. El 8.57 % 
de plantas medicinales; se cuecen 
las hojas para lograr su proceso 
de cocción por varios minutos y 
luego se consumen en forma de 
alimentos, como el caso del chi-
pilín y otras. 

3.3.4 Modo fracciones o trozos.  
El 5.71 % de plantas se consume 
en forma de trozos o porciones. 
Se cortan las hojas de la planta, 
como el caso de la sábila, y luego 
se consumen en su forma natural. 
Para el caso de la guayaba en fru-
to, puede consumirse en su forma 
natural en trozos preparados.

3.3.5 Modo jalea o mermelada. El 
5.71 % se prepara en forma de ja-
lea o mermelada; se selecciona el 
fruto como el caso de la guayaba 
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fruto, se cuece con poco líquido 
hasta lograr el espesor deseado, 
se licúa hasta lograr una pasta 
espesa  y luego se consume en la 
forma deseada.

3.3.6 Modo pomada o ungüento. 
El 2.85 %; se selecciona las por-
ciones de la planta, se machaca 
hasta obtener una pasta en forma 
de pomada o ungüento, y luego se 
aplicada levemente y en porciones 
mínimas en las partes del cuerpo 
humano. 

3.3.7 Modo aplicado natural. El 
2.85 %; se seleccionan las hojas 
de la planta y luego se aplican de 
manera natural a las partes del 
cuerpo que presentan el malestar, 
estas porciones de plantas no ne-
cesitan cocción. 

3.3.8 Modo natural comestible. El 
2.85 %  es consumida en su forma 
natural en porciones de dientes, 
tal es caso del ajo. Se seleccio-
na una cabeza de ajo y luego se 
desprenden los dientes o partes; a 
estas se les eliminan las primeras 
telas y luego pueden consumirse 
de modo natural, puede agregarse 
limón, sal, miel u otro ingrediente.

3.4. Transmisores del 
conocimiento 

Las personas mayores integrantes 
de la OPF se refirieron, en prome-

dio, a ocho plantas medicinales, 
que representan el 22.85 %. Mien-
tras los padres y madres de familia 
mencionaron, en promedio, seis 
plantas medicinales equivalentes 
al 17.14 %. La comadrona o par-
tera enumeró siete plantas medi-
cinales que representan en 20 %. 
De igual manera, la promotora 
en plantas medicinales de acuer-
do a su conocimiento mencionó 
el nombre de siete plantas, equi-
valentes al 20 %. Se agrega el 
aporte de los jóvenes graduados 
en enfermería auxiliar, que refirie-
ron en promedio el nombre de seis 
plantas, para un porcentaje del 
17.14 %; y, por último, el aporte 
de los docentes de la escuela de 
la comunidad, quienes menciona-
ron en promedio 25 plantas, que 
se traduce en el 71.42 %, de las 
35 mencionadas en las entrevistas.

3.5. Obtención de las plantas 
medicinales

Las personas entrevistadas res-
pondieron que las plantas medici-
nales las tienen sembradas en los 
ambientes hogareños en jardines, 
macetas, recipientes viejos y, en 
algunos casos, en los sembrados 
del campo. Cuando una persona 
no tiene la planta medicinal que 
necesita, la adquiere con otros ve-
cinos o en el mercado. 
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3.6. Uso de remedio casero y 
remedio industrializado

Las personas acuden a la medici-
na farmacéutica cuando las medi-
cinas naturales no calman los ma-
lestares de salud que padecen, o 
estos se agudizan. Aparte de ello, 
indican que es de fácil adquisición 
aunque muchas medicinas tienen 
costo alto y por la facilidad de ac-
ceso es adquirida en las tiendas 
de la comunidad. Agregan que la 
generación actual, especialmente 
los niños, consumen medicina de 
farmacéutica, debido a que a mu-
chos de estos medicamentos les 
agregan sabores que les agradan, 
mientras que las plantas en su ma-
yoría son de sabores amargos o 

insípidos. Esto se fundamenta en 
las respuestas dadas por 17 per-
sonas entrevistadas, que constituye 
el 85 % de la muestra.  

3.7. Sistema de identificación 
de plantas medicinales

Las personas de aldea Chipatá se 
refirieron al proceso de aprendiza-
je de generación en generación: 
los abuelos han transmitido a tra-
vés de las prácticas y orientaciones 
a sus hijos y estos a su vez a sus hi-
jos. Es decir, se ha dado un apren-
dizaje empírico en el transcurrir de 
los años. A través de la tradición 
oral, recibieron la información re-
sumida la tabla siguiente.

Tabla 4
Descripción de las plantas medicinales

CONTINÚA
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Fuente: Elaboración propia. 

El contenido de la tabla no. 4, es 
muy importante, ya que demues-
tra cómo el conocimiento está 
presente en el idioma kaqchikel. 
Es evidente el hecho que existe un 
sistema de identificación vegetal, 
según alguna característica morfo-
lógica de las 35 plantas mencio-
nadas.

3.8. Enseñanza bilingüe de 
plantas medicinales en la 
escuela

Por unanimidad los encuestados 
apoyan el desarrollo del apren-
dizaje sobre plantas medicinales 

como contenido a estudiar. Se-
gún respondieron, los estudiantes 
deben fortalecer sus aprendizajes 
con elementos culturales desde la 
escuela. La justificación que dan 
los entrevistados es que se rescata-
rán los conocimientos adquiridos 
por la tradición oral de parte de 
los abuelos, de las personas adul-
tas, los padres de familia y otras 
personas conocedoras del tema. 

De la misma forma el 100 % ve la 
necesidad de fortalecer los apren-
dizajes de los estudiantes en forma 
bilingüe en los idiomas kaqchi-
kel-español. 
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3.9 Propuesta didáctica 
bilingüe para la enseñanza de 
plantas medicinales

Para la construcción del género 
textual narrativo ficcional y real 
tipo cuento con extensión corta, 
en los idiomas kaqchikel y espa-
ñol, se utilizó información priori-
tariamente de las plantas nativas 
mencionadas en las entrevistas y 
de manera general se abordan las 
plantas no nativas.

La presentación de la propuesta 
bilingüe obedece a que de 20 per-
sonas entrevistadas, únicamente 
una no tiene dominio del idioma 
español, sin embargo, tiene habili-
dades orales del idioma kaqchikel. 
Las 19 personas que constituyen 
la mayoría, dominan los dos idio-
mas L1 y L2. Por tanto, la  comu-
nicación fue fluida y comprensible, 
considerándose que el elemento 
lingüístico debe fortalecerse desde 
la escuela como elemento cultural.

IV. Discusión de 
resultados

4.1. Diversidad de plantas 
medicinales

El número total de 35  especies 
mencionadas en las entrevistas 

fue relativamente bajo, siendo 
aún más crítico al referirse a las 
plantas nativas de Guatemala, 
Centroamérica y México, siendo 
únicamente seis: pericón, apazote, 
corteza de encino, pelo de elote, 
chipilín y guayaba. 

Esto manifiesta con claridad el 
grado de aculturación que afecta 
a la población respecto al uso de 
plantas medicinales. Fenómeno 
similar se detectó en comunida-
des de Brasil, donde el número 
de plantas mencionadas en cua-
tro comunidades estudiadas fue 
de 43 especies, la investigadora 
considera un número bajo y lo ca-
taloga como resultado inesperado 
(Vásquez, 2014). 

En otros departamentos de Gua-
temala, especialmente en Quiché, 
investigaciones realizadas sobre el 
tema destacan que el conocimien-
to de los ancestros (abuelos o an-
tepasados) sobre el uso de plantas 
medicinales ha sido y es amplio y 
profundo, adquirido a través de 
prueba y error a través del transcu-
rrir de los años (Tzoy, 2015).

Sin embargo, el mayor de número 
de plantas medicinales menciona-
das en las entrevistas aplicadas a 
las veinte personas de aldea Chi-
patá, no dejan de ser importantes 
para curar o aliviar los padeci-
mientos de salud o enfermedades, 
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ya que son útiles en la medida que 
la población conoce sobre su uso. 

Sobre lo mismo Rodríguez (2008) 
en un estudio realizado en el muni-
cipio de Ixcán, Quiché, reitera que 
esta población le da importancia 
a todas las plantas medicinales, 
porque es el medio utilizado para 
el alivio de muchas enfermedades 
que padecen los habitantes.

Las familias botánicas con mayor 
presencia, de acuerdo con las 
plantas de uso cotidiano en la co-
munidad de Chipatá, son las que 
pertenecen a las especies herbá-
ceas y las leñosas se dan en me-
nor número. Similar resultado se 
dio en estudios realizados en la 
comunidad de La Primavera, del 
departamento de Quiché, donde 
se encontraron 73 especies; de és-
tas la mayoría son herbáceas. Esto 
demuestra que la población está 
más en contacto con los ambien-
tes herbáceos.

Rodríguez (2008) argumenta que 
es por la facilidad de cultivo, 
mientras que las plantas leñosas 
las talan exageradamente por la 
urbanización y el desinterés por 
conservar los ambientes boscosos. 
Ambos factores evidencian el pro-
ceso de aculturación en la pobla-
ción.

4.2. Plantas medicinales y 
enfermedades

Los padecimientos más comunes 
encontrados en aldea Chipatá son 
60 y, de acuerdo con la clasifica-
ción de la CIE, se resumen en 40 
enfermedades. De éstas se encon-
traron dos con características cul-
turales el “mal de ojo en los be-
bés y el susto”. Asimismo, Vásquez 
(2014) señala que además de las 
enfermedades comunes encontra-
das en las comunidades ribereñas 
del municipio de Manacapuru, 
Amazonas, Brasil, se encontraron 
enfermedades culturales como: 
“ojo gordo, espantoso mal espíri-
tu”. 

Barreno (2012) refiere que en un 
estudio realizado en 11 municipios 
de la cuenca del lago de Atitlán, 
Sololá, se encontró que existe una 
estrecha vinculación entre las es-
pecies de plantas más utilizadas. 
Asimismo, destaca tres plantas con 
mayor uso como: ruda, aguacate, 
ajo. No obstante, todas las plan-
tas están fuertemente relacionadas 
con las creencias y costumbres 
propias de cada contexto comu-
nitario y muchas veces trascienden 
de las propiedades curativas a las 
formas particulares de las cosmo-
visiones de los pueblos.
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Se determina con certeza que las 
partes de las plantas medicinales 
utilizadas en alto porcentaje son, 
en su orden: las hojas, ramas y 
flores, de acuerdo con los resulta-
dos obtenidos en la comunidad de 
Chipatá.  Barreno (2012) obtuvo 
similar resultado se en un estudio 
realizado en Sololá, donde se evi-
dencia que la parte más utilizada 
de las plantas medicinales son: las 
hojas por ser el órgano más nu-
meroso, luego el tallo, la flor y por 
último la semilla.

Las formas más utilizadas de con-
sumo de plantas medicinales para 
el alivio de sus dolencias y cura 
de enfermedades por la población 
de Chipatá, de acuerdo con las 
respuestas dadas por los entrevis-
tados, son: te bebible, pasta co-
mestible, pasta aplicada, líquidos 
preparados, cocciones, fracciones 
o trozos, jalea o mermelada, po-
mada o ungüento, aplicado natu-
ral y natural comestible. Barreno 
(2012) encuentra en su estudio 
congruencia con estos modos de 
consumo, especialmente en la de 
cocimiento  y la infusión. Vásquez 
(2014) agrega, por sus estudios 
realizados en las comunidades ri-
bereñas, que las personas mani-
festaron su afección por los tés y 
especialmente por cocción, cuan-
do utilizan las partes más duras de 
las plantas, y cuando se usan las 

partes más tiernas las preparan 
por infusión.

4.3. El cultivo de plantas 
medicinales 

Cabe destacar que en aldea Chi-
patá las plantas más utilizadas son 
las herbáceas por la facilidad de 
cultivo, por ser perennes, prácticos 
en su preparación, de inmediata 
adquisición, porque no necesitan 
mucho espacio para su crecimien-
to y producción. Sin embargo, 
esto puede permitir el olvido de las 
plantas medicinales leñosas, que 
también brindan grandes benefi-
cios para la salud de los poblado-
res. 

Vásquez (2014) encontró similares 
resultados en comunidades ribe-
reñas de Brasil, donde el uso ge-
neralizado de las comunidades se 
da en las plantas herbáceas para 
los sistemas curativos populares; 
creen que la presencia de éstas 
es más constante debido a los es-
pacios pequeños para su cultivo y 
regularmente se destinan para uso 
medicinal. Se da como predomi-
nio de hierbas populares de pro-
ducción hogareña, que facilita s u 
obtención. Luego cita que el otro 
grupo de plantas medicinales se 
localiza en los bosques con adqui-
sición no inmediata. 
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4.4. Uso de medicina casera e 
industrializada

A pesar de la escasa cantidad de 
plantas medicinales mencionadas 
por los entrevistados, todas ellos 
evidencian la importancia de los 
remedios caseros para la comuni-
dad de Chipatá.  Uno de los as-
pectos a tener en cuenta es que 
son de bajo costo para la pobla-
ción y este es un factor a conside-
rar dado el bajo poder adquisitivo 
de la población. Sin embargo, el 
bajo número de especies vegeta-
les mencionadas indica que el uso 
de plantas medicinales corre el 
riesgo de desaparecer o extinguir-
se progresivamente; se agrega la 
influencia de los productos farma-
céuticos vendidos en tiendas que 
se han convertido en preferidos 
por las nuevas generaciones. 
Ayala (1999) encuentra resultados 
similares en un estudio realizado 
en comunidades de Tecpán Gua-
temala, donde pudo establecer 
prácticas de las comunidades para 
la resolución eficaz de las enfer-
medades. No obstante, la desva-
lorización como cultivo y la com-
petencia y presión de la influencia 
de la industria farmacéutica mun-
dial, trasciende en la desaparición 
de plantas medicinales.

Las plantas medicinales que se cul-
tivan en la comunidad de Chipa-
tá son de gran importancia para 
aquellas personas que no tienen 
acceso a las medicinas modernas 
y, además, muchos medicamen-
tos modernos dependen en gran 
medida de los principios activos 
encontrados en las plantas medi-
cinales. 

Sin embargo, estos saberes se 
están perdiendo de manera alar-
mante, especialmente en los ni-
ños y jóvenes, que han sido ab-
sorbidos por la influencia de las 
medicinas farmacéuticas. Pardo, 
Burgos y Cruz (2011) describen 
la acelerada pérdida de los co-
nocimientos ancestrales mayas y 
tradicionales de los pueblos, don-
de la población adulta manifiesta 
su preocupación por las actuales 
generaciones jóvenes, a causa de 
la indiferencia por el consumo de 
plantas medicinales: la mayoría 
de ellos evidencia clara preferen-
cia  por el uso de medicina de 
farmacia para calmar sus dolen-
cias. Estos autores agregan que 
solo rescatando y fortaleciendo el 
conocimiento y saberes de los be-
neficios de los recursos naturales 
medicinales, se propiciará que las 
comunidades hagan frente a las 
presentes y futuras amenazas.  



R E V I S T A
101 Año 10  -  Edición 206  -  junio / 2021

4.5. Transmisores del 
conocimiento

A diferencia de las investigacio-
nes realizadas al azar, este es-
tudio estuvo dirigido a personas 
que pudieran presentar un mayor 
conocimiento sobre las plantas 
medicinales. Las personas que ci-
taron un mayor número de plantas 
fueron quienes, por su experien-
cia, las han utilizado tanto por su 
ocupación o por tener asegura-
do y fortalecido el valor cultural 
desde su hogar; esto indica que 
han puesto en práctica el uso de 
plantas medicinales de acuerdo 
con los saberes ancestrales  y han 
experimentado los beneficios que 
proporcionan. 

Además, por las experiencias de 
uso y por los aprendizajes de la 
tradición oral conocen de los be-
neficios de las plantas medicina-
les, entre ellos se cita a: integran-
tes de la OPF, padres de familia, 
comadrona o partera, promotora 
de plantas medicinales y docentes 
de la escuela de la comunidad de 
Chipatá, quienes evidenciaron co-
nocimientos amplios sobre plantas 
medicinales. Esto indica que los 
docentes pueden ser un punto de 
partida para el rescate de los co-
nocimientos tradicionales y cultu-
rales. 

Rodríguez (2008) refiere, en el es-
tudio realizado en Ixcán, Quiché 
sobre prácticas herbolarias, que 
son los promotores de salud, las 
comadronas y los ancianos, quie-
nes tienen el conocimiento amplio 
y  profundo sobre las propiedades 
curativas de las plantas medicina-
les, por el uso y el contacto con 
ellas; estas experiencias se trans-
miten a otras generaciones que 
conviven en el hogar y en la co-
munidad.

La  población entrevistada puede 
catalogarse demasiado joven; no 
obstante, permitió reunir informa-
ción valiosa y  admiten que los 
abuelos y los padres de familia, 
están haciendo lo posible por la 
transmisión de los saberes sobre 
plantas medicinales. Mientras tan-
to, el papel de los maestros de la 
comunidad, por el conocimiento 
que manifestaron sobre el tema, es 
valioso para la difusión de la im-
portancia de las plantas medicina-
les como un elemento cultural de 
la comunidad kaqchikel, frente al 
evidente el grado de aculturación 
que se apodera de la población.   

4.6. Enfoque educativo 
pedagógico bilingüe

Los resultados de la investigación, 
a través de los aportes de los en-
trevistados, aseguran la necesidad 
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de abordar en la escuela el tema 
de la importancia del uso de las 
plantas medicinales. Esta instan-
cia educativa es la encargada de 
y llamada a dar cumplimiento a lo 
establecido por los currículum au-
torizados por el Ministerio de Edu-
cación para el nivel primario. 

Carreño (2016) señala al respecto 
que las comunidades y los acadé-
micos deben incorporar los traba-
jos etnobotánicos, como estrate-
gias para generar aprendizajes y 
la valoración de los recursos na-
turales, para fortalecer los saberes 
tradicionales y visualizar su desa-
rrollo en la comunidad educativa.

El hecho de que haya un nombre 
en idioma local para cada planta 
indica que hay apropiación de co-
nocimientos desde la cultura, que 
viene dándose de generación en 
generación y que la escuela debe 
fortalecer estas prácticas cultura-
les. Alonzo (2012) sostiene que se 
torna ineludible la importancia de 
la construcción de conocimientos 
de los estudiantes; por lo mismo, 
más que desarrollar aprendizajes 
con dominios cognoscitivos, se 
debe llegar a un aspecto contex-
tual básico como lo es la cultura y 
el ámbito social, con toda ampli-
tud, para que los individuos pue-
dan actuar conscientemente sobre 
el conocimiento y fortalecer sus 
prácticas socioculturales. 

La propuesta didáctica derivada 
de los resultados de la investiga-
ción realizada en la aldea Chi-
patá, relacionada con los usos y 
costumbres de la población acer-
ca de las plantas medicinales, es 
pionera en la comunidad,  pues 
no se cuentan con estudios previos 
similares. Esto permite fortalecer 
los aprendizajes significativos en 
contextos bilingües, especialmente 
para estudiantes del nivel de edu-
cación primaria. 

Parra (2016) enfatiza, que el cono-
cimiento de la unidad de las plan-
tas, es de importancia para los es-
tudiantes en la actualidad, porque 
es urgente la reconciliación con la 
ecología y la mejor manera es co-
nociendo la riqueza natural a tra-
vés de una herramienta didáctica. 

El recurso de material didáctico 
apegado a la Pedagogía del Texto, 
con enfoque bilingüe en los idio-
mas kaqchikel-español, es funda-
mental para rescatar elementos 
culturales de los pueblos. Alonso 
(2012), en su estudio y propuesta 
didáctica realizada en Tarecuato, 
comunidad del estado de Michoa-
cán, México, comparte que la en-
señanza y aprendizaje debe funda-
mentarse con material didáctico, 
porque facilita la asimilación de 
los conocimientos en los alumnos 
y propicia el desarrollo de expe-
riencias para la construcción de 
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aprendizajes propios y compren-
sión de las actividades pedagógi-
cas que desarrollan. 

El enfoque educativo bilingüe, con 
alternancia de lenguas, refiere 
Mugrabi,

no es la suma de dos enseñan-
zas monolingües. En este senti-
do la L1 y la L2 se alternan, en 
función de las necesidades pe-
dagógicas, según el principio 
de polivalencia de las lenguas 
presentes. Esto quiere decir 
que las dos lenguas son con-
sideradas como herramientas 
paritarias/iguales que permi-
ten construir conocimientos. 
Asumir plenamente ese princi-
pio supone reconocer que los 
dos idiomas pueden promover 
los procesos de aprendizaje 
(2019, p. 134).

Para la construcción de la pro-
puesta didáctica del género textual 
narrativo tipo cuento, se consideró 
los dos ámbitos fundamentales lo 
ficticio y lo científico. Esta herra-
mienta ayuda a fortalecer la ima-
ginación, la creatividad, la cultura, 
el bilingüismo en los idiomas kaq-
chikel-español y la construcción de 
textos orales y escritos. 

Mugrabi (2002) sostiene, que la 
Pedagogía del Texto permite la 
construcción de aprendizajes sig-

nificativos desde los géneros tex-
tuales que son fundamentales en 
la enseñanza por varias razones: 
a. Hacen posible el funcionamien-
to del lenguaje. b. Son fundamen-
tales en el desarrollo psicológico 
humano, por su estrecha relación 
con las actividades sociales. c. Per-
miten la apertura del campo de los 
aprendizajes cognitivos. Esto lleva 
al desarrollo de capacidades psi-
cológicas superiores y permite la 
explotación efectiva de los apren-
dizajes.
 

Conclusiones

1.	Las plantas medicinales son 
importantes para el pueblo 
kaqchikel de aldea Chipatá, 
municipio de Santa Apolonia. 
Sin embargo, el reducido nú-
mero de plantas medicinales 
mencionadas, agravado por 
el bajo porcentaje de plantas 
nativas de Guatemala, indica 
un proceso de aculturación del 
conocimiento popular por los 
pobladores de esta comuni-
dad. Además se agrega la in-
fluencia acelerada de medica-
mentos farmacéuticos. Hay una 
comprobación de la hipótesis 
planteada que se confirma, en 
cuanto a que la preservación 
sobre los conocimientos en el 
uso de plantas medicinales aún 
se mantiene en la comunidad, 
según testimonian los entrevis-
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tados, hablantes de kaqchikel y 
español, idiomas en que apor-
taron información sobre plantas 
medicinales.

2.	El estudio ha permitido detectar 
que las personas de esta comu-
nidad utilizan en mayor canti-
dad las plantas herbáceas, en 
comparación con las plantas 
leñosas. Esto debido a que las 
herbáceas son de fácil cultivo y 
no necesitan demasiado espa-
cio para su desarrollo y produc-
ción. Porque utilizan espacios 
de jardines, masetas y patios de 
las casas. Sin embargo, a las 
plantas medicinales leñosas no 
se les pueden restar su impor-
tancia en el cuidado de la salud 
de las personas.

3.	En la comunidad de aldea 
Chipatá conocen 35 plantas 
medicinales y de acuerdo con 
la clasificación etnobotánica 
se agrupan en 21 familias, las 
que más plantas agrupan en 
su orden, de acuerdo con la 
cantidad, son: Lamiaceae, As-
teráceas, Apiaceae, Fabaceae, 
Lauraceae, Malvaceace y Myr-
taceae. Estas son culturalmente 
importantes para la población y 
deben tener especial atención 
en cuanto a su uso, partiendo 
del conocimiento empírico po-
pular y respaldado con el cono-
cimiento científico.

4.	Los aportes proporcionados por 
los entrevistados aseguran el 
conocimiento y uso de las plan-
tas medicinales para tratar do-
lencias más frecuentes y comu-
nes que padecen las personas,  
relacionadas con los aparatos 
digestivo, respiratorio, y circu-
latorio, con dolencias muscu-
lares, niveles de azúcar, sistema 
nervioso, problemas de la piel, 
vesícula biliar, sistema urinario, 
heridas, todo con fundamento 
científico de acuerdo con la cla-
sificación de la CIE.  Sin dejar 
por un lado los padecimientos 
culturales o míticos, como el 
mal de ojo y susto. Para todos 
estos padecimientos utilizan  las 
plantas preparadas, en su ma-
yoría, en forma de tés y  las par-
tes que más se consumen son: 
las hojas, ramas y flores.

5.	Los conocimientos etnobotáni-
cos en los diferentes grados del 
nivel de educación primaria, 
escritos en las competencias y 
contenidos del Curriculum Na-
cional Base y la Concreción de 
la Planificación Curricular Nivel 
Regional del Pueblo Maya, son 
mínimos, pero agrava aún más 
la situación, cuando no se de-
sarrollan con amplitud y a pro-
fundidad, tomando en cuenta 
los recursos naturales existentes 
en la comunidad.
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6.	La escuela como agente institu-
cional es la indicada para de-
sarrollar los aprendizajes sobre 
el uso de las plantas medicina-
les con los estudiantes, a través 
de la intervención pedagógica 
y didáctica de los docentes. 
Esto permitirá que la población 
practique y aplique los cono-
cimientos empíricos con una 
base científica. 

7.	De las 35 plantas medicinales 
mencionadas por los entrevis-
tados, seis son nativas de Gua-
temala, este insumo, permitió 
la construcción de una herra-
mienta didáctica bilingüe en los 
idiomas kaqchikel y español, 
basada en el género textual na-
rrativo ficticio y real tipo cuento, 
para aportar a la educación de 
los grados del nivel primario, 
especialmente de la escuela de 
aldea Chipatá, del municipio 
de Santa Apolonia.

Recomendaciones

1.	Es importante ampliar los co-
nocimientos sobre otras plantas 
medicinales nativas de Guate-
mala y generar su cultivo en la 
comunidad, si las condiciones 
climáticas lo permiten, para 
contar con más recursos en la 
prevención, alivio y curación de 
las dolencias que padecen las 
personas de la comunidad.

2.	Fortalecer el cultivo de plantas 
medicinales, especialmente las 
herbáceas, tomando en cuen-
ta que no necesitan espacios 
extensos para su crecimiento y 
producción (pueden darse al-
rededor de cultivos familiares) 
sin descuidar las de caracterís-
ticas leñosas. Ambas son útiles 
para prevenir, tratar y aliviar las 
dolencias de las personas. Este 
aprendizaje puede iniciar desde 
la escuela para que trascienda 
a los hogares de los estudian-
tes. 

3.	La escuela, como rectora de los 
aprendizajes de los estudiantes, 
debe propiciar los conocimien-
tos científicos sobre plantas me-
dicinales partiendo de los nom-
bres comunes, para generar los 
nuevos aprendizajes etnobotá-
nicos con los nombres científi-
cos y familias de cada una de la 
especies. Además agregar que 
cada enfermedad común tra-
tada con plantas medicinales, 
tienen un registro en Comisión 
Internacional de Enfermedades, 
que las reconoce con un códi-
go.  

4. También se recomienda que se 
discutan los procesos de acul-
turación del conocimiento et-
nobotánico en los diferentes 
grados del nivel de educación 
primaria, para el cumplimiento 
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de las competencias y conte-
nidos del Curriculum Nacio-
nal Base y la Concreción de la 
Planificación Curricular Nivel 
Regional del Pueblo Maya, con 
enfoque en la  Pedagogía del 
Texto, para lograr  aprendizajes 
significativos en fortalecimiento 
de la cultura. 

5.	Al igual que el tipo de cuento 
corto del género textual narra-
tivo ficticio y real elaborado 
como anexo de la investiga-
ción (titulado: "Las maravillosas 
plantas de Chipatá") y como 
propuesta didáctica bilingüe 
para los aprendizajes de plan-
tas medicinales, se recomienda 
que a partir de los resultados en 
este estudio se realicen diver-
sos materiales de aprendizaje, 
haciendo uso de otros géneros 
textuales, así como secuencias 
didácticas en forma bilingüe 
kaqchikel-español, como una 
forma de preservar el conoci-
miento sobre plantas medicina-
les a través de la educación en 
la escuela primaria, en rescate 
de la riqueza cultural del pue-
blo maya kaqchikel.
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