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El libro Guia para el interrogatorio clinico en lengua nahuatl, de Nelson Eduardo Alvarez
Licona, Maria de la Luz Sevilla Gonzéalez, Eduardo Alvarez Sevilla y Ricardo Alvarez
Sevilla, fue publicado por el Instituto Politécnico Nacional (IPN) en 2015. Como su nombre
lo indica, se trata del interrogatorio clinico que debe realizarse en cualquier entrevista entre
un meédico y un paciente. Hasta donde llega nuestro conocimiento, sobre la base de una
busqueda que hicimos en diversas fuentes de informacion, sitios web de las Universidades
Interculturales de nuestro pais —en las cuales existe, con alguna variacion, la Licenciatura en
Medicina Comunitaria o en Medicina Alternativa— y, finalmente, en el sitio web del Instituto
Nacional de Lenguas Indigenas (INALI), no hemos encontrado un antecedente similar que
considere la importancia del interrogatorio clinico en una lengua indigena y en espafiol, que
incluya la misma cantidad de informacidn que la Guia. En el sitio web del INALLI hay cartillas
de los “Derechos de los pacientes en lenguas indigenas™ en varias lenguas, que se limitan a
diez enunciados, entre los que se menciona el derecho a la salud y a la atencion médica (en
cuanto a las variantes de nahuatl, la encontramos en la de la Sierra Norte).* En tal sentido, la
Guia, objeto de esta resefia, constituye una primera propuesta por satisfacer una necesidad:
la de contar con instrumentos que faciliten la comunicacion entre paciente y enfermo, por lo

menos en la variante del nahuatl de Zongolica, Veracruz.

Descubrir la Guia en la edicion 2016 de la Feria Internacional del Libro (FIL) de Guadalajara,
nos hizo darnos cuenta de que el interrogatorio clinico es un tipo discursivo que se maneja
por lo menos en las escuelas de Medicina. Sin embargo, por lo visto, esto no es garantia de
que se haya desarrollado en lenguas indigenas de nuestro pais. El hecho deja ver que, al
igual que el area de imparticidn de justicia, la de salud sigue siendo un asunto llevado casi
en forma exclusiva en espafiol y, por lo tanto, constituye potencialmente un motivo de fallas

en la comunicacion y de errores médicos.

El interrogatorio esta basado en un modelo anterior, el de Hurst Willis (1998), que los autores

consideraron mas completo que otros publicados en espafiol. Esta disefiado para ser leido o

4Las cartillas fueron elaboradas por Comisién Nacional de Arbitraje Médico (CONAMED), la Secretaria de
Salud y el INALL.

97



IXAYA [ Afo 7, Nam. 12 / Comunidades indigenas y desarrollo social / ISSN: 2007-7157

aplicado por el médico que tiene que atender a un paciente nahuahablante de la zona de
Zongolica, Veracruz. Este podra responder con un “si” (quema) o0 un “no” (amo) y con
pequefias frases compuestas, principalmente de dias, meses, afios; también esta disefiado para
que el paciente se sefiale con el dedo las dolencias o la zona afectada y el médico diagnostique

de manera mas acertada.

La Guia est4 dividida en cuatro apartados. Inicia con la Introduccion, donde los autores
explican que el motivo de elaborar tal material de trabajo es “facilitar a los trabajadores de la
salud la comunicacion con pacientes monolingiies (en Zongolica, Veracruz) durante su

primer interrogatorio clinico” (p. 11).

La segunda parte es el interrogatorio clinico en si. La tercera es el interrogatorio con base en
los aparatos del cuerpo y sus sistemas, por ejemplo, el aparato respiratorio, el digestivo, etc.
Vienen luego unas “Reflexiones” sobre el nahuatl que se utiliza en Zongolica. A manera de
anexos, se incluyen dos diccionarios espafiol-ndhuatl, uno de sustantivos y otro de verbos,
asi como unos prontuarios de adjetivos, que ayudaran a precisar el significado, los grados de
dolor, etc., de colores, alimentos, partes del cuerpo y la designacién de familiares y allegados,

que en caso de estar enfermo, es un asunto practicamente indispensable.

Ampliandonos un poco sobre el contenido de algunas de las secciones, diremos que los
autores indican gue, en general, para la tarea de la consulta médica en Zongolica, se recurre
a hablantes bilingties de la comunidad, en tanto que el sistema de salud no ha instrumentado
politicas encaminadas a tener intérpretes que faciliten la comunicacion con la poblacién.
Agregan que a veces los pacientes acuden a consulta acompariados de alguien que funja como

intérprete.

Centrandose en esta misma seccion, en aspectos de la lengua, los autores indican que el
nahuatl tiene “dos sentidos, no contrapuestos, sino integrados, que son el lenguaje reverencial
y el cortés” (p. 13). El interrogatorio fue disefiado para reconocer la existencia de otro mundo
y la necesidad que tiene de ser respetado. Por eso la Guia inicia desde el saludo: un simple

“buenos dias” en nahuatl, cuallitonalli, y sobre todo un panolte, en nahuatl de Zongolica,
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abre la posibilidad a reconocer que estos otros mundos han estado vivos y creciendo, que el
Mexico profundo existe y permite darnos cuenta de nuestra propia “diferencia colonial” en

la que habitamos.

Una decision que tiene que ver con la metodologia instrumentada por los autores es que
presentan las preguntas del interrogatorio en tres lineas. La primera en nahuatl clasico, es
decir, el que quedé documentado en las obras coloniales; enseguida en el de Zongolica,
Veracruz (ambos usan una grafia normalizada con letras ¢, q y h). Por su parte, la tercera
linea incluye la opcién de traduccion en otra variante aunque no vienen ejemplos. En
realidad, pareciera que fue hecho para que el médico pueda, con base en este interrogatorio,
escribir el suyo como si fuera un cuaderno de trabajo, porque, como menciona Wrigth (2007,
pp. 18-19), existen zonas donde la comprension del nadhuatl entre dos variantes suele tener
un porcentaje muy bajo de inteligibilidad. En cuestiones gramaticales, es curioso ver hasta
qué punto han cambiado las estructuras de oraciones y las palabras entre el ndhuatl clasico y
el de Zongolica actual, cuales se han conservado y cuéles se han perdido, cémo se
modificaron y, aungue no se establece un por qué o como pudo haber sido tal proceso, sirve

de punto de partida para la investigacion posterior.

La Guia comienza con un saludo y preguntas basicas: nombre, edad, lugar donde vive, etc.
Continua con la explicacion de como sera el procedimiento para el interrogatorio que haré el
médico al paciente y el historial clinico de la familia. En esta parte, lo mas importante y que
permitira la interaccion es la frase “;dénde le duele?”: ;Campa ticpiacocoliztli? A partir de
ahi, sigue la descripcion de la misma hinchazén, ardor, etc., para entrar de lleno con los
aparatos y sistemas. El respiratorio es el primero de ellos: se revisa desde un simple
escurrimiento nasal hasta un sangrado, todo en ndhuatl. Se comienza con Ti-c-pia (“tu
tienes”), y continua la pregunta terminando con cocoliztli (“enfermedad, malestar”). En este
apartado rara vez aparece el nahuatl de Zongolica, quedando Unicamente el clasico.

El siguiente aparato es el digestivo. La preocupacion pasa desde tener mucha saliva hasta
sangrado y comezén en el recto. Aqui, al igual que en el anterior apartado, tampoco viene la

traduccion al nahuatl de Zongolica. Parece que el idioma ha cambiado en palabras de uso
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comun pero ha mantenido las palabras integras del clasico en cuestiones méas especificas.
Enseguida se trata el aparato cardiovascular. Aqui, casi el 50% de las preguntas tiene
traduccion a la variante de Zongolica, pues aparecen palabras comunes como “corazén”,
“desmayar” y “pecho”; se pregunta desde un mareo hasta ruidos del corazon o del pecho.
Continua con el aparato urinario. En este apartado, el 90% de las preguntas también incluyen
la variante veracruzana, ya que habla de cosas mas comunes como el color, la frecuencia, la

sangre, etc.

Los siguientes apartados son breves. Contintan las preguntas sobre el sistema enddcrino,
donde se pregunta si se tiene sed, frio, calor, etc. Sigue el sistema hemapoyético y linfatico:
se habla de debilidad y manchas, pero la constante sigue siendo que el médico se dé una idea
de la condicion del paciente. Le siguen el sistema musculo-esquelético y el nervioso, asi
como los sentidos. En ellos sigue teniendo mayor presencia la version del nahuatl clasico; se
pregunta sobre los huesos y sobre la motricidad. El siguiente apartado es especial, en tanto
que no es comun preguntar en las consultas clinicas de una ciudad: se trata de la esfera
psiquica; aqui se habla sobre sentimientos, miedos y pensamientos. Para finalizar, se incluye

una pequefia seccion de sintomas generales como fiebre, peso, hambre, etc.

Dificilmente podemos acercarnos a la Guia a sabiendas de que contiene el nahuatl de
Zongolica, Veracruz, sin recordar la historia de Ernestina Ascencio Rosario, asesinada en ese
municipio en febrero de 2007; de igual manera, recordamos la historia de Teresa Cornelio,
Jacinta Francisco Marcial y Alberta Alcéantara, hablantes de hfiahfit, quienes fueron acusadas
y encarceladas injustamente en 2006. En todos estos casos, se trataba de mujeres indigenas

monolingues en su lengua materna.

Consideramos que la Guia es un instrumento indispensable para que la comunicacién entre
médico y paciente hablante de una lengua indigena tenga lugar de una mejor manera. La Guia
publicada por el IPN es un modelo para que se escriban otras en otras variantes del nahuatl y
en otras lenguas originarias de nuestro pais. La Ley General de Derechos Lingisticos de los
Pueblos Indigenas de 2003, proporciona las bases legales para que la comunicacion en el area

de salud tenga lugar de manera fluida y directa, y que la poblacion originaria no tenga que
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renunciar a su lengua materna a fin de acceder a la atencion médica o ser victima de errores

de diagndstico.
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