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Introduccion.

Es indudable que el estudio del mestizaje en el PerG requiere del
conocimiento de las razas que han intervenido en su formacién, tanto en
sus caracteristicas antropoldgicas fisicas y funcionales como en las cultu-
rales; ya que muchas de ellas han de aparecer en el mestizo, sea intactas,
sea modificadas como caracteristicas intermedias, sea completamente
distintas a las de los progenitores.

Es por ello que, en el presente trabajo, vamos a consignar las carac-
teristicas antropolégicas fisicas y culturales del aborigen punefio, ya que
€l constituye la mayoria de la poblacién indigena del Peri y permanece
ain incontaminado racialmente en una buena parte, debido a que no
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han podido afincar en su suelo otras razas, dados los rigores climatéricos
de la regién de altitud, —entre los 3,500 y los 5,500 metros sobre el ni-
vel del mar—, en que vive perfectamente el indigena desde hace muchos
miles de afios, por lo que su estudio antropolégico, tanto fisico como
cultural, resulta un valioso instrumento para reconocer en el mestizo las
caracteristicas que pertenecen a su legado aborigen; lo cual, si bien es
interesante desde el punto de vista especulativo puramente cientifico,
lo es también practicamente desde el angulo médico, ya que la raza
aborigen presenta una resistencia a determinadas enfermedades y, espe-
cificamente, para no citar sino un solo ejemplo, no posee el factor
Rh negativo, que lo trajeron los espafioles; y, por consiguiente, entre los
aborigenes no hay eritroblastosis fetal; y siendo la raza aborigen en su
casi totalidad del grupo sanguineo O, es un magnifico dador universal
en las transfusiones sanguineas, Y estas cualidades, cuando se presentan
en el mestizo, se las debe a sus ancestros aborigenes.

Igualmente, hay muchos signos clinicos (como modificaciones en el
electrocardiograma) normales en el aborigen y que, cuando aparecen en
el mestizo, podrian ser tomados como patolégicos, si no se tuviera este
conocimiento por los médicos. '

Y lo que pasa en lo fisico, ocurre también en lo cultural, ya que
muchas de las creencias (en su mayoria sobre el origen y tratamiento
de las enfermedades), costumbres (alimentacién, vestimenta, festivida-
des, etc.) y actitudes (frente al médico, al hospital, al blanco), se hacen
presentes en el mestizo, de preferencia en el que se halla més préximo
a €l; de ahi que sea de la mayor importancia para el conocimiento y
evaluacidén cualitativa del mestizaje, el que describamos junto con los
rasgos antropoldgicos fisicos, los patrones culturales de los indigenas de
Puno, en especial, de aquellos que han influido decisivamente en las
expresiones antropolégico-sociales de los mestizos

Finalmente, el estudio de todas estas caracteristicas en el indigena
permite comprender e interpretar el proceso muy sui generis del mesti-
zaje ocurrido en la parte Sur del territorio, donde no ha habido mezcla
del indigena con otras razas que no haya sido la espafiola, desde el ini-
cio de la Conquista y hasta nuestros dias, en que la mezcla continGa
entre el indigena y el mestizo de aborigen y espafiol, en una creciente
mestizacién del mestizo con el indigena.

1. La raza aborigen que encontraron los esparioles

Si es verdad que, por el momento, no se acepta el autoctonismo
antropolégico del poblador andino, hay que pensar que es un habitante
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muy antiguo para haberse a;limatado a regiones geograficas de tanta
altitud. »

Segin Hrdlicka (*), “el hombre que llegé a América recorri6 un
Gnico camino, el estrecho de Behring; y su raza, que es también Unica,
es una imagen perfecta de la que ha poblado y habita todavia las regio-
nes septentrionales del Asia Oriental; estimando este poblamiento entre
los 10,000 y los 15,000 afios atrds”.

Para Horkheimer (%), a la llegada a Ameérica por el estrecho de
Behring hace 40,000 afios de una raza de craneo dolicocéfalo, sucedieron
20,000 afios después, invasiones de otrg raza de crdneo braquicéfalo, afin
a la mongoloide; las que, con la deshielizacién en el periodo glacial,
pasan el istmo de Panami y entran a la América del Sur, subiendo muy
pocas a las regiones serranas de altitud (cuyo representante estaria en
el crdneo de Punin (encontrado en el Ecuador) y empujando a los do-
licocéfalos al Sur de la América Meridional y concentridndose los bra-
quicéfalos en las regiones altas (desde las Montafias Rocallosas hasta
los Andes de la América del Sur).

Para Rivet (1), “la poblacién indigena americang fué el resultado
de un cierto nGmero de migraciones, de las que identifica las cuatro si-
guientes, segin el orden cronolégico en que llegaron: 1° un elemento
australiano; 2°, un elemento ocednico, fisicamente melanésico y de
lenguaje malayopolinesio; 3° un elemento asidtico mongoloide, numé-
ricamente més importante; y 4° un elemento urdlico llegado el tltimo,
representado por esquimales”.

Imbelloni (?), acepta entre las 8 migraciones que se operaron en
América, “un contingente ain mas intensamente mongolizado, de esta-
tura baja y braquicéfalo, representado por los pueblos andinos; cultu-
ralmente portador de la agricultura superior o intensiva y, segn parece,
de las instituciones patrilineares”. i

Si es verdad que en la regién andina peruana, se han operado es-
.tas sucesivas inmigraciones raciales en dilatados periodos de tiempo; los
aborigenes que encontraron los espafioles a su conquista, constituia una
unidad racial, de caracteristicas antropolégicas dominantemente mongo-
loides; sin perder algunos rasgos peculiares de las otras razas que po-
blaron su suelo. ’

2. Dinémica del mestizaje en el Departamento de Puno

El mestizaje de aborigen y espafiol, tanto en el aspecto biolégico
como en el cultural, comenzé en cuanto los Conquistadores pisaron

1. José Imbelloni. “El poblamiento primitivo de América”.
. 2. Hans Horkheimer. “Origen del hombre americano”. “El Deber”. Are-
quipa, Noviembre de 1947.
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tierra americana; y en el Perq, el cruce fué diverso en intensidad y ex-
tensién seglin las regiones donde afincaron los peninsulares por més
tiempo. En Puno, por razones de clima de altitud, no vivieron sino
escasos extremefios dedicados a la explotacién de las minas, lo que ex-
plica el que afin una densa masa de aborigenes no se haya mezclado
con otras razas y que el proceso de mestizaje no se haya hecho masivo
ni exabruptamente y hoy contintie en igual forma, m&s bien por la
mezcla racial fuera de su terrufio, como consecuencia de la marcada -
actitud migratoria del indigena punefio; como estd ocurriendo en la
actualidad en la ciudad de Arequipa, donde desde hace algunos afios,
estd llegando y afincandose apreciable poblacién aborigen procedente de
Puno y Cuzco; y la reversién o regreso del mestizo a sus lares, para
mezclarse con el elemento aborigen. Al lado de este proceso extrapolar,
lejos del terrufio, se observa la mestizacién tangencial, en la periferia
de la poblacién indigena, donde roza con el elemento mestizo o blanco;
como si el mestizaje invadiera, avanzando cual la mancha de aceite, ha-
cia el interior de la masa aborigen (mestizaje centripeto); o de ésta,
hacia la poblacién mestiza o blanca (mestizaje centrifugo). En los va-
lles de Sandia (Puno), ha afincado desde tiempos de la Colonia, una
poblacién de blancos, que se estd mestizando con los aborigenes; los que
desde hace muchos afios llegan a estos valles en plan de colonizacién.
Han habido también trasplantes de poblacién aborigen (con pésimos
resultados) a regiones tropicales de otros Departamentos. Finalmente,
hay un mestizaje por inmigracién del elemento blanco a la poblacién
indigena (mestizaje intrapolar), por razones comerciales, en su mayor
parte. De otro lado, en el Departamento de Puno, el indigena vive en
el campo, en el ayllu; y el mestizo vive en el medio urbano, en las
ciudades. Los mestizos de las ciudades provienen del proceso que hemos
enunciado anteriormente y como elemento importado (mestizaje impor-
tado), que hizo la mezcla racial en otros Departamentos (tal el caso de
la ciudad de Puno, capital del Departamento, donde muchos de los mes-
tizos proceden de Arequipa, Tacna y Moquegua; los que se unen con
mestizos o blancos y, esporddicamente, con indigenas).

El proceso biolégico del mestizaje sigue las leyes genéticas de la
herencia de los caracteres geno tipicos (dominantes y. recesivos); sin
dejar de influir los factores del medio” ambiente fisico y social tan es-
pecial donde vive el indigena y el mestizo punefio. Los caracteres ge-
néticos de los progenitores o se cruzan en el mestizo (salen intermedios
en relacién con éllos, como el color de la piel, forma y color de los ojos,
zbundancia y distribucién pilosa, grupos sanguineos, dimensiones antro- .
pométricas, etc.) o se mantienen intactos en el mestizo las caracteris-
ticas de una u otra raza de los progenitores (mancha mongélica, por
ejemplo). Por otra parte, los caracteres dominantes son capaces de anu-
lar fenotipicamente el caricter recesivo perjudicial; o sea que el mes-
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tizaje tiende a anular o por lo menos a contrarrestar las anomalias y
defectos de tipo recesivo de las razas progenitoras. Segn Comas (%), el
“mismo razonamiento puede aplicarse a las cualidades, caracteristicas o
aptitudes psiquicas que sean de tipo hereditario”.

3. Caracteristicas antropoldgicas fisicas del créneo aborigen

En un estudio que hemos realizado en antiguos cridneos recogidos
de la Chullpas del Altiplano Punefio (%), nos ha sido posible encontrar
las siguientes caracteristicas: Forma ovoide, acentuada fenozigia (promi-
nencia de las arcadas zigomiticas), forma exagonal de la cara, frente
deprimida, glabela prominente, arcos. superciliares fuertes, forma cua-
drangular de la érbita, la misma que tiene una direccién horizontal, hue-
sos nasales elevados, reborde nasal neto, forma acorazonada de la aber-
tura nasal, mediano desarrollo de la espina nasal, fuerte eminencia ca-
nina, lo mismo que los maxilares superiores y los huesos malares, acen-
tuado prognatismo sub-nasal, bregma; lambda e inién prominentes, mas-
toides y pteriogoides fuertes, pterion en forma de H y agujero occipi-
tal elipsoide, céndilos medianos, asi como los dientes, forma del paladar
parabdlico en el hombre y upsiloide en la mujer, forma posterior del
crdneo piramidal, lineas occipitales fuertes, cresta occipital interna me-
diana y presencia de agujeros parietales bilaterales. Se encontrd. la
foseta aymara y la sutura metdpica en €l 30% de los cridneos y los
huesos supernumerarios (ptéricos, ldmpdicos y coronales) en el 61% de
los craneos. El conducto auditivo externo del indigena (%), presenta su
pared anterior recta, en tanto que la pared posterior en su fondo hace
una leve saliente; ‘“‘justamente el reverso de.lo que ocurre en la raza
blanca eurolatina”. )

Las medidas del crineo, en €l hombre y en la mujer, han dado las
siguientes medidas en mm., respectivamente: didmetro longitudinal 173
y 161, transversal 128 y 125, vertical 146 y 144, frontal minimo 91 y 80,
frontal méximo 106 y 101, bizigomatico 130 y 124, ofrio-alveolar 93 y
91, naso-alveolar 72 y 66, naso-basilar 84 y 81, basio-alveolar 93 y 88,
naso-espinal 51, transverso de las fosas nasales 23, vertical de la érbita
38, transversal de la 6rbita 38, longitudinal del paladar 46 y 42, trans-
versal del paladar 38, longitudinal de agujero occipital 33, transversal
29, prognatismo facial superior 60, proyeccién anterior del craneo 95 y
90, proyeccién posterior 76 y 68, cuerda naso-bragmditica 134 y 125,

3. Juan Comas. “Otra vez el racismo cientifico”. ‘“América Indigena”,
Abril-1964 . )
4. José Marroqum “El craneo deformado de los antiguos aimaras”. ‘Re-

vista del Museo Nacional”, Tomo III-1944.
5. J.M. Mato y Colab “Estudio otoaudiolégico de una muestra de poblacion
aimara de la-Altiplanicie del Pert”. “Revista de Otorrinolaringologia”. N° 3-1964.
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bregma-lambdica 133 y 123, labda-pistion 125 y 119, arco frontal 146,
parietal 101 y 99, occipital 118 y 115, circunsferencia horizontal 494 y
476, transversal 474 y 464, curva sagital 288 y 276, transversal 374 y
362, capacidad craneana en c.c. 1,224 y 1,142 y peso del crdneo en grs.
527 y 464. De estas cifras, resaltan la la igualdad de los didmetros de
la 6rbita y el marcado prognatismo facial superior perteneciendo por su
proyeccién a las razas frontales.

Los indices promedio en mm. son los siguientes, cefdlico 74.7, nasal |

48 (mesorrino), orbitario 101.5 (ipsiconchio), altura y longitud 84.5 (hip-
socéfalo), altura y anchura 88.7 agujero occipital 89, frontal 88.7, cur-
vatura frontal 86.7, parietal 79.2, occipital 96, facial superior 49 (como-
prosopio) y palatino 86 (braquiestafilino). De estas cifras, resaltan los
elevados indices vertical orbitario, frontal y del agujero occipital, y el
reducido indice facial superior y el indice nasal mesorriniano (al que
Broca dié tanta importancia para distinguir las razas humanas), con
los que se asemejaria el crdneo de los antiguos aborigenes de Puno al
we los mongoles y chinos.

4. Caracteristicas somatométricas del indigena Punefio

Las medidas somatométricas en promedio del indigena punefio
(tanto quechua como aimara), son las siguientes: talla 1.62 m., peso
60 ks., distancia biacromial 40 cms., distancia biaxilar 26 cms., longitud
del esternén 19 cms., didmetro toracico —transverso 27 cms., didmetro
toracico antero-posterior 21 cms., distancia xifo-epigéstrica 25 cms., dis-
tancia hipocondriaco-transversa 26 cms., didmetro hipocondriaco 4ntero-
posterior 20 cms., distancia epigastro-pibica 16 cms., didmetro bicresto-
iliaco 30 cms., longitud del miembro superior 53 cms. y longitud del
miembro inferior 86 cms.

Los indices somatométricos promedios, son: valor del térax 9 g 9.9
litros, valor del abdomen superior 13 4 13.9 lts., valor del abdomen in-
ferior 9 a 9.9 Its., valor total del abdomen 22 4 22.9 Its., valor del tronco
33 4 33.9 Its. y valor de los miembros 140 cms. De estas medidas, re-
saltan, —en comparacién con sujetos de otros lugares del orbe—, los
valores altos del térax, del abdomen superior y la longitud de los miem-
bros inferiores.

5. Tipos morfolégicos de los indigenas de Puno

Seglin la Clasificacién de Viola, los indigenas de Puno pertenecen
a los siguientes biotipos: el 58.9% son longitipos o microesplacnicos (en
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que el valor del tronco es menor que el de los miembros); el 35.7% son
praquitipos © rnegaloesplacmcos (en que el valor del tronco es mayor
que €l de los miembros); y el 5.4% son normotipos o normoesplacnicos
(en que el valor del tronco es igual al de los miembros).

Segtn la Clasificacién de Kretschmer, los indigenas de Puno per-
tenecen al tipo muscular o atlético; y segiin la Clasificacién de Sigaud
y Mc Auliffe, los indigenas de Puno pertenecen al tipo respiratorio, sub-
tipo muscular.

6.‘ Constitucion y salud fisica del aborigen

Desde la antigiiedad (como lo apreciaron los Cronistas), el indige-
na goz6 de una fortaleza y salud fisica envidiables (el P. Mortia decia
“que eran en su mayor parte recios y fuertes y que vivian largo tiem-
po”). Hoy mismo, son fornidos mozos de cordel y obreros de las minas
y carreteras y magnificos soldados en nuestro Ejército; y en cuanto a
salud, tienen una excelente dentadura hasta la vejez, no presentan ra-
quitismo y hasta la mayor edad no necesitan de anteojos. Y en lo que
respecta a enfermedades, son resistentes a las formas paraliticas de la
poliomielitis y a otras parélisis; no hacen infartos, céncer, Glcera gas-
trica, asma, litiasis, diabetes y reumatismo; las que constituyen una ra-
reza dentro de su habitual patologia. Igualmente, no se encuentra ni
canicie ni calvicie entre los aborigenes, sino excepcionalmente.

7. Otras caracteristicas fisicas del aborigen

En cuanto al color de la tez, es caracteristico el moreno oliviceo;
el de los ojos, negros y oscuros; €l del cabello, negro, a la vez que
abundante y lacio; el de las conjuntivas oculares, amarillo claro (subic-
térico). Y en cuanto al olor, es sui generis.

La mayoria de los indigenas y desde el nacimiento, presentan la
“marcha mongélica”, caracterizada por una mancha moreno-verdusca
en la piel de la regién sacro-coxigea (debido a la presencia de las célu-
las de Boels); la misma que se hace presente entre los mestizos con mu-
cha frecuencia (el 88% de los nifios entre las edades de 0 4 3 afios, que
concurrieron al Centro Materno-Infantil de Puno). Esta mancha es
caracteristica de ia raza amarilla y raramente se presenta entre los euro-
peos. Se trasmite por herencia, siendo un carécter dominante, segtin las
leyes de Mendel.
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Igualmente, el indigena presenta el “ojo mongdlico” (incluso se le
encuentra graficado en sus huacos y monolitos antropomorfos); caracte-
rizado “por el replegamiento o retroversién del parpado superior en su
parte inferior visible, tendiendo a ocultar el borde ciliar y, a menudo,
—con su dobladura falciforme—, a cubrir en todo o en parte la carGincula
lagrimal; de donde resulta el caridcter de la fisura palpebral més an-
gosta que.en el europeo; y, ademés, su forma geométrica, que, en lugar
de asemejarse a una almendra, asume la imagen de un tridngulo esca--
leno, con la base en la parte medial del ojo y el vértice en el angulo
lateral” (®). - —_—

Los grupos sanguineos constituyen otro de los elementos antropo-
l6gicos que caracteriza a los aborigenes, ya que la dominancia del fac-
tor O es casi absoluta (96%); siendo los factores A y B apenas de 3%
v 19, respectivamente.- Esta férmula se presenta en los mestizos si-
guiendo la Ley de Bernstein, ya que el grupo O es.homocigoto; siendo
grande la preponderancia del genotipo aborigen sobre el europeo, ya
que aparece el grupo. O en alto porcentaje en el mestizo (Arce Larreta
en 1931, hallé en la poblacién mestiza de Lima el 75% del grupo O, el
15% del A, el 89, del B y el 2% del AB); no obstante de_que €l gene O
es mendelianamente recesivo y los A y B, dominantes (Ley de Hirsz-
feld); justificindose el aserto de que, “cuando una raza se cruza en pro-
porcién insignificante (en este caso la espafiola) con otras, las frecuen-
cias relativas de los grupos sanguineos se mantienen constantes a lo
largo del tiempo” (7). Y en cuanto al factor RH negativo, Reynafarje (%)
ha encontrado en los aborigenes de Junin, Huancavelica y Ayacucho
solamente el 0.125%; lo que indicaria que su presencia en el mestizo,
se debe al cruzamiento con los espafioles (los vascos presentan Rh ne-
gativo en el 36%). En este sentido, los aborigenes peruanos se com-
portan como los chinos y japoneses, los que tampoco son Rh negativo;
asi como por la presencia del subgrupo A2 (ausente en los indios meji-
canos) y del subgrupo Rz (raro entre las razas caucasoide y negroide y
frecuente entre los indigenas australianos y papfas, mejicanos y brasi-
leros, que también tienen origen 'mongoloide). Reynafarje, cita también
las siguientes caracteristicas grupales propias de los aborigenes: presen-
cia de genes Rh! y Rh? y ausencia de genes r’, r” y 1v; y en cuanto al
sistema MNS y s: existencia del grupo M en el 43.2%, del grupo N
-en el 11.8%, del grupo MN en el 45% (siendo en el grupo asidtico M
y N iguales; en el grupo del Pacifico M es mayor que N; y en el grupo
Americano “alta frecuencia del gene M (0.6570) y baja del N (0.3430).

6. José Imbelloni. “Los Yamana y el llamado ojo mongélico”. 1944.

7. M. M. Salazar. “Los grupos sanguineos humanos”. ‘“La Prensa Médica
Mexicana”. 1951.

8. César Reynafarje. “El factor Rh negativo y otros grupos sanguineos en
Jos indios de la zona central de los Andes Peruanos”. ‘“Anales de la Facultad de
Medicina”. Tomo XL, N° 3 - Tercer Trimestre de 1957. 2
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En cuanto a-los factores S y s, hay un amplio predominio del s- sobre
el S). Como se Vvé, las constataciones d¢ los grupos y subgrupos san-
guineos, abren un filén de la mayor importancia en los estudios que so-
pre el proceso del mestizaje se viene realizando.

El “cuero cabelludo encefaloide” (llamado “Chacrahuma’” por los
indigenas, de las voces quechuas chacra y ‘huma-cabeza en forma de
chacra), es otro de los caracteres antropolbgicos casi exclusivos de los
aborigenes punefios, tanto por su frecuencia (209) como yor €l pronun-
ciamiento de los pliegues que presenta el cuero cabelludo, que semejan
las circunvoluciones cerebrales. Cuando se presenta en el ‘mestizo, tra-
sunta su ascendencia aborigen. ' : '

Existe otro caricter antropolégico en el cerebro de los aborigenes,
la presencia de la cisura perpendicular externa; ausente en los cerebros
de los blancos; por lo que, si aparece en los mestizos, es heredado de
los aborigenes. ' ‘ ' .

8. Caracteristicas fisiolégicas del biotipo indigena

Segiin el Dr. Corzo Masias (9) las caracteristicas del corazén del
andino son propias de la raza méas que de la adaptacién a la altura; pre-
sentando una cuerda ventricular izquierda muy grande (con un limite
normal por encima de 10 cms.), mientras que en el europeo es de sblo
8.5 cms. La cuerda ventricular derecha es al contrario muy chica (rara
vez pasa de 13 cms.), mientras que en la raza blanca puede llegar a
147 cms. Las caracteristicas anotadas, no se presentan en los blancos
alin cuando vivan en la altura. i

A. Rotta, encontré en los aborigenes de la altura, mayor trabajo
cardiaco en un 209, que en la costa, con aumento del volumen cardiaco.
Torres (1°) ha descrito en los andinos bradicardia y baja de la presién
arterial maxima y diferencial y variaciones de la presién en los nativos
al descender, iguales a las encontradas en los costefios durante la as-
censién, -

En cuanto al aparato resp1rator1o, el Dr. Hurtado (11), encontrb
que el indigena de la altura tiene .una amplitud toricica mayor, un t6-
rax mas amplio y un-mayor didmetro antero-posterior, que el individuo.
de raza blanca; y que su capacidad vital es de 2,600 cc., muy superior'

9. Gustavo. Corzo Masias. “El corazén del habitante “andino (Estudlo ra-
diolégico)”. Primeras Jornadas Medxco-Qulrurg‘cas del Sur”. 1943.
10. Hernan Torres. “La presién arterial en hombres a nivel del Mar y en
las altiplanicies andinas”. “Anales de la Facultad de Medicina”. Tomo XX - 1937.
11. Alberto Hurtado. “Estudios sobre el volumen del t(‘)rax, capacidad vital
Y metabolismo béasico en la altura”. ‘“Anales de la Facultad de Medicina”. Abril-
Julio de 1928. )
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a la de la raza blanca y mucho mayor todavia a la del hombre de la
costa. ]

El mismo Dr. Hurtado (*2), refiere que los nativos de la altura
presentan una gran capacidad para el trabajo fisico y un mayor tiempo
de rendimiento en realizar un trabajo fisico pesado, que el costefio (ésto
‘nos recuerda el proverbial rendimiento fisico del mestizo arequipefio).

En cuanto a los érganos digestivos, se ha encontrado un fuerte por-
centaje de indigenas con megalocolon, como una caracteristica racial.

- En lo que respecta a los 6rganos endocrinos, los indigenas presen-
tan una mengua en la funcionalidad suprarrenal, caracterizada por baja
de la presién arterial, limitada capacidad para fijar grasas (no se vé
indios gordos), escasa pilosidad, bradicardia, vagotonismo, mala distri-
bucién de los pigmentos en la piel (manchas en la cara) y en las mu-
cosas (cara interna de los carrillos, encias y sobre la lengua). Igual-
mente, presentarian un hipogenitalismo, que se traduciria por infantilis-
mo genital, ausencia de pilosidad ptbica y retardo en la menarquia (a
veces a los 16 6 mas afios de edad)..

En cuanto al sistema nervioso auténomo, el aborigen presenta una
hiperanfotonia con predominio :vagal (constitucién ortosimpética) (13).

Tiene muy agusado el sentido de la vista y una sorprendente ca-
pacidad cromética. (Encinas).

9. Faseta psicolégica y temperamento del aborigen

En cuanto a su comportamiento psicolégico, al indigena hay que
considerarlo cuando trata con los extrafios (ante los que se presenta
como introvertido, poco comunicativo, obstinado, pleitémano, conserva-
dor, desconfiado, supersticioso, triste e hipobtlico) y cuando se halla en-
tre los suyos (ante los que ‘“es hospitalario, comunicativo, franco, leal,
afectuoso, décil, asequible, amante de la broma, irénico y mordaz en sus
criticas; a veces es obsequioso, pero esto implica un interés concreto,
una retribucién casi inmediata; despliega abiertamente sus energias y
estd dispuesto a la cooperacién; demuestra sus afectos y expresa sus opi-
niones sin reserva; gusta de las fiestas y es alegre en ellas; cuando estad
ebrio es impulsivo y valiente en la pelea; rencoroso y vengativo; astuto
y frecuentemente burlén; tranquilo cotidianamente”) (14). Tiene una

12. A. Hurtado y Colab. ‘“Mecanismos de aclimatacién natural”’. “Revista
de la Escuela de Medicina de Aviacion”. USAF, Texas, Marzo - 1956.
13. Carlos Monge y Hugo Pesce. ‘El tono del sistema neurovegetativo en

el hombre de los Andes”. ‘“Anales de la Facultad de Medicina”. Tomo XVII -

1935.
14, José Portugal Catacora. “Organizacion de las nuevas escuelas rurales”.

1946.
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aguda atencién y observacién analitica; dispone de una gran paciencia
(sabe esperar) y de un elevado sentido utilitarista (exagerada aprecia-
cién de la propiedad). Es inteligente y desde la més tierna edad. Apren-
de con facilidad y a perfeccién. Tiene un gran sentido de responsabi-
lidad cuando se le dé autoridad; y, a su vez, es respetuoso de la auto-
ridad.

En correspondencia con su biotipo dominante (atlético), la mayoria
de los indigenas es de temperamento viscoso. Su reaccién emocional més
frecuente, es la explosién de célera; observdndose también sujetos muy
reposados. Su propiedad central es la tenacidad con falta de elasticidad
y presteza; y en el aspeco psicomotor, “las notas principales son la tran-
quilidad, la lentitud, hasta la extrema pesadez, salvo en las crisis de cé-
lera, y su cualidad mejor, la templanza” (*%). Una menor proporcién de
aborigenes, es de temperamento esquizotimico; caracterizado (en el as-
pecto hipoestésico) “por su falta de vivacidad y su reaccién psicomotriz
perezosa, con largo periodo latente, peculiar sobre todo en los indios de
los Andes; que son tranquilos, medrosos, timidos y déciles” (16).

10. Patrones culturales del aborigen

En materia de culinaria, hay platos indigenas que sin modificacién
prepara el mestizo; tales, por ejemplo: el “chaque” (caldo en el que se
mezclan papas amargas machacadas, tripas partidas, carne de oveja del
pecho o de las costillas; aderezado con aji, cebolla, perejil y manteca);
el “chairo” (caldo en el que se ponen habas, arvejas, perejil, hierba buena,
zanahoria, carne, papas, chufio, cebollas, col, aji, manteca, sal, trigo y
hierbas aromaéticas); el ‘“chupe” (es como la cazuela de los mestizos);
el “pesque” (mazamorra en la que se mezclan quinua lavada, leche,
sal y manteca); el “timpo” (plato preparado con carne en pedazos, arroz,
chufio, repollo, cebolla, aji, zapallo, duraznos, papas, sal, garbanzos, co-
mino, ajos, perejil, tomate, camote y pimienta; y para servirlo, se escurre
€l caldo, que se sirve por separado, se le agrega cebolla picada, orégano,
perejil y tomate. El plato seco de “timpo” se come mezclando sus in-
gredientes con aji tostado y molido con cebolla asada, ajos, cominos,
sal, perejil y tomate); el “queso umachi” (queso derretido con papas y
leche, habas o arvejas verdes, huevos, manteca, cebolla, rocoto, tomates,
sal, pimienta y perejil); el “Chufio pasa” (chufio hervido); la “huatia”
(papas cocidas dentro de un horno de barro); la “chanfaina” (hecha de
pulmén de cordero) y otros muchos platos; que, en una encuesta que

15. Honorio Delgado. ‘“La Personalidad y el Caracter”. 1943.
16. Carlos Gutiérrez Noriega. ‘‘Biotipologia del Perii Antiguo”. “Actualidad
Médica Peruana”. Julio de 1936.



56 REVISTA HISTORICA TOMO XXVIII

hemos realizado, alcanzan a 60 clases de sancochados, 35 de mazamo-
rras, 12 tostados y 35 diversos potajes. En cuanto a vajilla, el indigena
emplea ollas, jarras y platos de barro calcinado; y como combustible,
la yareta (planta umbilifera) y el excremento de la vaca (bosta) y del
carnero y la llama (taquia). ‘

La vestimenta, es un patrén cultural que, con ligeras modificaciones,
se conserva. entre los mestizos; especialmente en los que residen cerca
de los aborigenes. El indigena, en los primeros meses de la vida, es
arropado abundante y enérgicamente por la madre; en la nifiez, el ves-
tido del aborigen es sencillo; y en la edad adulta, consta en la mujer
de una camisa de tocuyo (“lluco” o “cutuna’), un faldellin (”ppistuna’),
quetado por una faja (“chumpi”), una especie de chal un tanto largo
con el que sujetan al hijo o algunos objetos a la espalda (‘‘aguayo” o
“Ilijlla”), otro mas pequefio (“phullo”), un manto azul large (’’chuco”),
infinidad de polleras de bayeta de los mas vivos y variados colores y un
sombrero que varia en su forma; en el varén, subsiste la camisa de to-
cuyo o de bayeta (“Alamilla”), el chaleco, el pantalén, el poncho y el
“chullo” o sombrero de lana. El indigena camina descalzo o con san-
dalias (“ojotas”) y raramente con zapatos.

El matrimonio indigena (‘‘sirvinacuy”), adopta una modalidad es-
pecial de unién marital sin las formalidades del matrimonio civil o re-
ligioso; situacién que puede durar muchos afios o toda la vida; atn
cuando esta unién, en la mayoria de los casos, termina con el matrimonio
civil y religioso, en ceremonia con variantes de la férmula ritual caté-
lica, en que los asistentes traen presentes a los. desposados (“apjata”) y
alin préstamos en dinero (‘‘aynes”), al esilo del pandero mestizo; amén
del obsequic de terreno y ganado que les hacen los padres. Segln el
Dr. M. Julio Delgado, el sirvinacuy fué una institucién que existié en
el incanato y que mereciera su proscripcién. por el Virrey Toledo en
una de sus Ordenanzas, “por nociva y perniciosa costumbre”. El con-
cubinato del mestizo, es el equivalente del “sirvinacuy” del indigena;
sélo que en aquél es un acto irregular y mal visto socialmente; lo que
no ocurre entre los indigenas.

En cuanto a la vida hogarefia del indigena, la madre alimenta al
rifio y trabaja hasta momentos antes de dar a luz; y como esposa, es
fiel y‘a,compaﬁa al marido a todas partes y lo ayuda en sus labores;
guardandole mucho respeto y acatamiento (incluso llega a castigarla,
sobre todo cuando estd bajo la accién del alcohol). En cuanto a pa-
rentesco espiritual, “el compadre o el padrino, son. personas a. quienes
 se guarda especial estimacién y deferencia, siendo dificil negarles algo
que solicitan; y existe la creencia de que los ahljados adquieren las vir-
tudes y la suerte de los padrinos”’ (17).

17. José Matos. “La propiedad en la isla de Taquile”. 1957.
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En lo que respecta al uso del alcohol, el indigena lo emplea no dia-
riamente, sino con motivo de celebrar algunos acontecimientos: un com-
promiso con sus divinidades (desentierro de huacas), en los actos de
hechiceria, -al estrenar o conjurar una casa, al tomar posesién de una .
propiedad, e inclusive derrama previamente alcohol en el suelo (“ttinka’),
como pago que hace a la tierra. Estas précticas también las realizan
los mestizos. ' ’

Los incas emplearon la chicha, como bebida en sus grandes solem-
nidades; hoy usada corrientemente por los mestizos. En las lenguas
aativas se llama “akja”, “ilape” y ‘“tecte” (ya que el nombre de chicha
fué ‘dado por los espafioles, toméndolo de las Antillas) y se preparaba
haciendo fermentar el maiz, previamente triturado, macerado y cocido;
hoy se utiliza ¢l maiz germinado (“guifiapo”).

En cuanto al coqueo o hébito de masticar coca, puede considerarse
como otro trazo cultural del indigena, que ha pasado al mestizo en al-
guna proporcién, con la creencia de que aumenta las energias y ahorra
la ingestién de alimentos, ya que suprime el apetito. El indigena man-
tiene un bolo de hojas de coca en la boca (“pijcho’’) y mastica una sus-
tancia especial llamada “llucta” o “Ilipta”, hecha de las cenizas de la
quinua, la que le permite una mayor extraccién de cocaina de la hoja.

Las festividades indigenas, constituyen otro de los patrones cultura-
les de esta raza, y pueden clasificarse en paganas (las que celebran el
sembrio, la cosecha, la marca del ganado, las inauguraciones de casas,
etc.) y catblicas (de la Virgen de la Candelaria, Santa Cruz, San Juan,
etc.), en las que se designa al “duefio de la fiesta” (Alferado), el que
debe correr con la mayor parte de los gastos.

Un trazo cultural saltante de los aborigenes, es su actitud migratoria.
Segin Kuczynski, entre los indigenas ‘“hay un nomadismo, una verda-
dera migracién y trasplantacién de hombres y familias; hay las oscila-
ciones, flujo y reflujo, de hombres y de familias”. Esta actitud migra-
toria, aparece en el mestizo, en un alto porcentaje.

- En materia de educacién, hay una marcada preocupacién del indi-
gena por mandar a sus hijos a las escuelas, para que aprendan a leer
y escribir y se familia_rice_n con el castellano; porque con ello creen ele-
var su nivel social en la consideracién de los demds; y, con este criterio,
dan gran valor a la escuela y al maestro, al que prodigan las mayores
atenciones. _

En lo que se refiere a vocablos indigenas usados por los mestizos,
pueden contarse por centenares, bastdndonos citar las siguientes voces
quechuas que se emplean corrientemente en Arequipa: gilisgiii (sucio),
tajpi (torcido), chojfii (legafia), chuma (falto de azlcar o sal), quencha
(mala suerte) y guarojlla (hablador). Nosotros acabamos de ver los nom-
bres de muchos platos indigenas que con su mismo nombre se usan por
los mestizos (chupe, chairo, chaque, timpo, pesque, huatia, charqui, cha-
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lona, cesina, chufio, papa, etc.) y en cuanto a enfermedades, son usados
los vocablos “irijua”, uta, “surumpi”, “tictes”, etc.

En cuanto a instrumentos de miusica, han pasado a los mestizos la
quena y el bombo indigena; y como instrumentos de guerra, la honda y
el mazo.

Como hébitos incorrectos del indigena, pueden mencionarse el hecho
de que no se lava las manos ni la cara sino muy contadas veces; no se
asea la dentadura; no se corta ni alifia el cabello, el cual acostumbra
lavarlo con orina; no usa pafiuelo para sonarse las narices (lo hacen con
las manos o con la falda o manto de su vestido); no usa la mujer pafios
para su menstruacién; tiene por entretenimiento realizar el despioje de
la cabeza; usa las manos para comer.

11. Enfermedades y medicina entre Ilos aborigenes

El indigena tiene las siguientes creencias sobre el origen de las enfer-
medades: a) porque la tierra les ha sustraido el alma; o les ha dado
“aire”, “sereno’”, “frio” o “calor’”; b) porque han tenido un “susto”, al
pisar un sapo, un ratén o una porcién ya masticada de coca; c¢) porque
han sido “ojeados”; d) porque han visto un muerto (llamando a la en-
fermedad ‘‘Ayahuaira”, de las voces quechuas “aya-muerto” y “huaira’”-
aire o viento; para significar que el aire o viento del muerto se ha intro-
ducido en el cuerpo del enfermo); e€) porque han sufrido un golpe o cai-
da, que les ha sacado de su sitio el higado o el corazén; f) porque les
han hecho “dafio” o “maleficio” mediante una toma, que los azonza o
idiotiza, aloca o los paraliza en sus miembros; g) porque se ha besado
en la boca a los lactantes; h) por pena o celos de la criatura cuando ha
nacido un hermanito que es objeto de mimos; i) por haber comido al-
gunos alimentos; j) por haber pisado el suelo donde cayé el rayo; k)
porque el arcoiris les ha penetrado en el vientre; 1) porque la embara-
zada ha visto el eclipse que hace que el hijo le nasca con labio leporino
(“cajllo”); 11) por haber recibido las emanaciones de los manantiales o
haber tomado ‘“agua embrujada”.

La manera como se diagnostica la enfermedad entre los indigenas,
es consultando a las hojas de la coca, a una sustancia a base de sulfato
de fierro (“collpa”), o a las visceras de un cuy con el que se friccioné
el cuerpo del enfermo; a la vez que haciendo preguntas al paciente o
allegados, hasta descubrir que tiene un enemigo oculto, que en cierta
ocasién experimenté un susto o una caida, que le ha alejado el espiritu,
le ha descentrado el corazén o lo ha agarrado a la tierra. Los signos
que presenta el paciente, le permite identificar la enfermedad: si tiéne
una erupcién pequefia en todo el cuerpo, padece de “mal de aire” (“Huay-
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rasca”) o de “mal de viento” (“Ppirun-ccapirun”); si tiene fiebre de
noche, estd “agarrado por la tierra” (“Jappeccascca” en quechua y
“Catjju”’ en aimara); si tiene llanto de noche y deposiciones verdes, tiene
el mal del “sereno” (‘“Ccaiccasca”), por haber usado el bebe pafales
“serenados”; si tiene sobresaltos al dormir, padece de “mal de susto”
(“Urafiasca”); si tiene caido el parpado de uno de los ojos y fiebre, pa-
dece de “corazén o higado descentrado” (“Kjichuascca” en quechua o
“Chuymajaccsuta’” en aymara); si tiene tristeza y excitabilidad, padece
de celos por haber nacido un hermanito (“Irijua); si presenta diarreas,
tiene los “intestinos volteados” (“Chunchulpasca” en quechua o “Hipill-
jalenta” en aimara), por haberse caido el nifio cuando comenzaba a
andar; si presenta erupcién en la piel, tiene “mal de susto” (‘“Ttiuka”),
por haber pasado junto a un sapo o a un ratén, animales que le han
chupado la sangre. _
El tratamiento de las enfermedades estd de acuerdo con la causa que
les atribuye el indigena. Con la idea de que la tierra sustrae el alma de
los enfermos, el tratamiento empleado consiste en “pagar a la tierra”
(“cuchu”), mediante el enterramiento de un envoltorio con incienso, co-
pal y otras sustancias, que previamente se pusieron en contacto con el
paciente. En el caso del “mal de aire”, usan las planas y sustancias que
lo contrarrestan (ruda o azufre), quemandolas o poniéndolas en la regién
afecta o empledndola en actos brujeriles de pases y ceremonias de media
noche. En el caso de padecer de ‘“‘descentramiento del higado o del co-
razén”, emplean el procedimiento de darle tirones a las diferentes partes
del cuerpo del enfermo, con ‘€l objeto de que vuelvan a su sitio estas vis-
ceras. En las dolencias originadas por “el frio” o por “el calor” (entre
las que consideran a las venéreas), usan las plantas que neutralizan su
accién (ruda, etc.). En las enfermedades febriles (tifus exantemético,
tifoidea), usan el “trueque” de la enfermedad, poniendo un alimento en
diferentes partes del cuerpo del paciente, a fin de que recoja el mal; el
mismo que arrojado lejos, llevara la_enfermedad al que coma el alimento.
En las enfermedades intestinales de los nifios, acostumbran “llamar a la
criatura” (“jayapo”), a la vez que recogen la basura de las cuatro es-
quinas del patio en que se ‘“‘serenaron los pafiales”, la mezclan con in-
cienso y salvia y luego la hacen arder dentro de la habitacién, a fin ds
que sirva de sahumerio a los pafiales y a la misma criatura. En las
diarreas infantiles, atribuidas a golpes, acostumbran curarlas con ma-
niobras de sacudidas, puesto el nifio sobre una manta, con el objeto de
volver a su sitio los intestinos, que luego se mantienen con una faja.
En cuanto a medicamentos usados por los indigenas, su principal
- arsenal terapéutico estd constituido por las plantas, de las que son innu-
merables en el Departamento de Puno que tienen accién medicinal (38).

18. José Marroquin. “Flora medicinal del Departamento de Puno”. “Prime-
ras Jornadas Médico-Quirtirgicas del Sur”. 1943,
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Pero también usan sustancias de origen animal (cuerno quemado de
venado como diaforético; “laccato” o larva de un gusano, tostado, contra
la neumonia; la piel de la rana, en la erisipela; el excremento humano o
de los animales, en la colerina, célicos intestinales, viruela, disenteria,
difteria, etc.; la orina de llama en el paludismo; el pulmén de la-llama
0 un cuy abierto puestos sobre el vientre del enfermo, en las fiebres; la
sangre de la tana, del céndor o del murciélago, en la epilepsia; el:-lagarto
molido, puesto externamente, en las fracturas; la sangre de la golondrina,
en los ataques nerviosos de las criaturas; la piel sangrante de la vicuiia,
puesta externamente, en la irritacién retiniana por el reflejo del sol en la
nieve (‘“‘surumpi”); la sangre del cerdo, en las afecciones del corazén.
También usan como medicamentos algunas sustancias minerales, como el
“azulacho”, el polvo de carbdn, la “collpa”, el “chacco” (silicato de
alimina) y el lacre rojo. :

El indigena emplea también algunas medidas preventivas, como la
de llevarse a la boca un poco de tierra del lugar donde se ha tenido una
caida o la de llamar al espiritu de la persona que ha tenido un ‘“‘susto”;
y para evitar que el muerto contagie la enfermedad, realizan la maniobra
de “tapar la sepultura”, enterrando en la habitacién una mezcla de coca,
alcohol y kerosene. Asimismo, para evitar que se edematice la puérpara,
acostumbran enterrar la placenta; para evitar la hipogalactia en la ma-
dre, cuidan de que los pafios que se coloca en los senos no se pongan a
secar al sol; y para evitar “el ojeo” en los nifios, les ponen pulseras o
collares de colores brillantes.

Aun cuando el arte de curar lo ejercita el indigena en una gran ma-
yoria, es casi siempre potestativo de un cierto sector de la masa aborigen,
que procede de pueblos de ‘‘curanderos” o que fueron adiestrados por
sus padres. Los curanderos indigenas reciben en quechua los nombres
de Paccos o Hatum-Paccos (videntes o gran videntes), Ccamiles (porta-
dores de remedios y amuletos), Pururey  (curanderos), Sonccoyoc (que
tiene corazén), Nauiyoc (que tiene ojos) y Huatocc (el que piensa mu-
cho); y en aimara: Laycca (brujo), Yatiri (adivino), Colliri (curandero),
Callahuayo (portador de remedios y amuletos).

En cuanto a supersticiones y en relacién con las enfermedades, los
indigenas creen que un hijo les nace con seis dedos, porque la madre
cuando estuvo embarazada miré el arcoiris; o que les nace con labio
leporino, porque a la madre le cayé un rayo. En Sandia (Puno), hay
la creencia de que la enfermedad llamada ‘‘Chiquimachu” (anquilosto-
‘miasis), es provocada por un fantasma pequefio que sale detras del 4rbol
del mismo nombre y a la persona que se quedé dormida a su pié, le
exprime el jugo del platano que da este arbol y le inocula la enfermedad.
Entre los indigenas que trabajan en minas, existe el mito del “chancho
verde”; segln el que, quien lo vé en los socavones, tiene que morir.
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En relacién con la madre y. el nifio existen también algunas supers-
ticiones: al dar a luz, la madre indigena es fuertemente fajada en el
vientre y hasta por 21 dias, para que no se suba la matriz. Cuando no
sale la placenta, recurren a soplar una botella. El cordén umbilical, es
cortado por el padre si el nifio es varén y por la madre, si es mujer;
dejdndole 6 cms. de longitud en este Gltimo caso y 8 4 10 cms., en el
primero, para que sea fuerte y con el mismo cordén le pasan por los
pémulos al recién nacido para que més tarde goce de buenos colores;
y lo guardan (sobre todo del primer hijo varén), para utilizarlo en el
tratamiento de la conjuntivitis. La parturienta no toma leche en su ali-
mentacién, “para evitar se le paralice la sangre y le sobrevenga el sobre-
parto” (19). Existe la ceremonia del primer corte de cabello (“rutuchi”),
para lo cual nombran padrino a una persona acomodada, quien les obse-
quia por tal hecho.

Referente a- la. actitud del indigena frente al médico, las medicinas
y el hospital, considera que el médico no sabe sobre el origen de sus
enfermedades ni menos sobre la manera de curarlas; como ocurre con
su “Paco” o “Colliri”; cree que sélo es cirujano, que todo lo cura cor-
tando; por lo que le tiene temor. Considera que tampoco debe cobrar,
porque ‘es mandado por €l Gobierno, €l mismo que también les envia
medicinas. Igualmente, cree que el médico sélo sirve para dar el certi-
ficado de defuncién, por lo que llegan a él cuando ha fracasado el “cu-
randero”.

En cuanto a los medicamentos que prescribe el médico, el indigena
es refractarlo a la mayor parte de ellos, por considerarlos nocivos; ya
que sus enfermedades son de origen maégico y tienen que ser curadas con
elementos de 1gual naturaleza

En lo que se relaciona con el hospital, el aborigen lo considera como
un lugar a donde se vA ya para morir; y donde sélo se hacen interven-
ciones quirrgicas, y por ello tiene cierto temor de concurrir a él; a lo
que se agrega, €l que en estos establecimientos no emplean sus medicinas
v la gente que trabaja en él le es extrafia y, por lo mismo, le tienen
vergiienza y desconfianza, por lo que prefieren atenderse en sus casas,
donde ademas puede v1g11ar a sus hijos y recibir la atencién de sus fa-
miliares.

19. Héctor Martinez. “Enfermedad y Medicina en Pillapi”. 1958.





