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RESUMEN

La investigacion se realizd en el sur del estado de Chiapas, en las ciudades
fronterizas de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, con el objetivo de analizar el
conocimiento sobre las plantas medicinales en los mercados de los municipios antes
mencionados. Se aplicaron entrevistas semiestructuradas a algunos vendedores sin
importar el sexo en los mercados de interés, con preguntas iniciales abiertas y
amplias para que el entrevistado desarrollara su respuesta apelando a sus propias
categorias. Para la identificacion taxonOmica correcta, se utilizaron técnicas
convencionales para estudios floristicos mediante bibliografia especializada y cotejos
con colecciones de herbario cuando asi fue el caso. Para las actualizaciones del
binomio cientifico y siglas de las plantas medicinales encontradas, se consulto la
Flora mesoamericana (2017) y The Plant List (2013). Los datos fueron plasmados
mediante estadistica descriptiva y por medio de graficas. Se registraron un total de
56 especies de plantas medicinales, pertenecientes a 35 familias botanicas que se
comercializan en los principales mercados de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan,
Chiapas, las cuales provienen principalmente de Guatemala, Oaxaca y el centro del
pais, de igual manera, en menor proporcion los municipios locales como Tuxtla Chico
y Cacahoatdn en Chiapas. Entre las afecciones que tratan estas especies
medicinales, se encuentra una mayor proporcion las de uso gastrointestinal (54.2 %),
seguido por el respiratorio (15.7 %). Un 8.5 % se refiri6 a efectos renales, 7.1 % a
efectos nerviosos, cronico degenerativas y dermatolégicos un 5.7 %y en ultimo lugar,
urologicas y piquetes por insectos con un 1.4 %. Las especies medicinales
encontradas se incluyen en 35 familias, donde la Asteraceae, Fabaceae y Apiaceae,
fueron las mas representativas. Se reportaron cuatro especies en categoria de riesgo
segun la NOM-059-SEMARNAT-2010.

Palabras clave: Plantas medicinales, mercados publicos, medicina natural, tradicion

local medicinal.



. INTRODUCCION

En la salud humana, las plantas medicinales juegan un papel importante y
fundamental en la medicina tradicional, sobretodo en zonas rurales; son el Unico
recurso del que disponen a falta de instituciones médicas y recurso econémico
(Escamilla y Moreno, 2015), asi mismo en zonas urbanas aun contando con

servicios médicos prefieren usar plantas medicinales (Trigueros et al., 2021).

En este sentido, las comunidades humanas a nivel mundial, han estado
desarrollando estrategias que les permitan y garanticen su supervivencia en los
diferentes ecosistemas o habitats de los cuales forman parte (Albuquerque et al.,
2019), llegando de igual manera a que estas estrategias coincidan con diversos
factores ecoldgicos, econdémicos, politicos, religiosos, entre otros, constituyendo
complejos sistemas bioculturales en diferentes lugares. De esta manera, el uso de
ciertas especies con propiedad medicinal, el manejo que se hace de estas, o incluso
su aprovechamiento, se consideran como innovaciones culturales que pueden
resultar en grandes ventajas adaptativas para las comunidades humanas
(Albuquerque et al., 2020).

No obstante, el uso y conocimiento de plantas medicinales se remonta
muchos afios atrds, y conforme avanza la civilizacion humana, estas se han ido
pasando a las nuevas generaciones de comunidad en comunidad. Tan solo en Asia,
en el libro de Pen Tsao del afio 5000 A.C., conserva un estudio de 300 plantas
medicinales (Yaniv and Bachrach, 2005). Asi mismo, los Sumerios, region historica
de Oriente Medio, parte sur de la antigua Mesopotamia, escribieron un libro de
plantas medicinales que data de 4, 000 afios de antigiedad (Bayén-Medrano, 2008).
Los Egipcios con el Papiro de Ebers muestran sistematicamente el uso de 700
férmulas de plantas medicinales (Ebbell, 1938), y en la India a 800 afios A.C., el
libro Ayurbeda describe 800 especies de plantas medicinales (Aggarwal et al.,
2007).



De acuerdo con estadisticas reportadas por la Organizacion Mundial de
Salud (OMS), el 80 % de la poblacion de paises en desarrollo recurre a las plantas
medicinales para satisfacer o complementar sus necesidades de salud, asi mismo,
esta situacion es especialmente observada en paises en vias de desarrollo, con
enfasis en aquellos en los que las practicas de la medicina tradicional conservan un
fuerte vinculo con las préacticas de las etnias originarias (Soria y Ramos, 2015).
Dada la importancia y los usos que se le atribuyen a las plantas medicinales, es
conveniente conocer la diversidad de especies y usos que les da la poblacion en

zonas urbanas.

En el estado de Chiapas, al sur de México, la amplia variedad de flora y la
riqueza étnica propicia un extenso conocimiento de las plantas, base de su amplio

uso como recurso y de la medicina tradicional (Villatoro et al., 2006).

En la regidén sur de México, en los municipios de Tapachula, Tuxtla Chico y
Cacahoatan, Chiapas, la informacion reportada acerca de la diversidad o tipo de
especies de plantas medicinales que se encuentran en los mercados publicos
municipales es escasa, no obstante, la importancia que estas tienen en la
transmision del conocimiento de generacion en generaciéon para tratar malestares
con medicina tradicional, ha hecho que su uso en las zonas urbanas adquiera mayor

relevancia en su utilizacion.

Por lo que este trabajo pretende ser una contribucion al estudio y valoracion
de la importancia del uso de plantas medicinales y la demanda que presentan en
los mercados publicos de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas, ademas

de conocer y difundir los atributos de estos.



. MARCO TEORICO

2.1. Concepto de Etnobiologia

La etnobiologia se define como la ciencia que estudia las relaciones entre los seres
humanos y su entorno, entendida desde las percepciones, entendimiento y

compresion de la naturaleza por los grupos humanos (Medeiros, 2011).

Halffter (2009) por su parte, menciona que la etnobiologia es la ciencia que
estudia estos conocimientos tradicionales sobre los recursos bioldgicos, la relacion
entre los seres humanos y su medio, el vinculo que nos une al territorio.
Describiendo ademas que estos conocimientos también se han descrito como
patrimonio biocultural 0 memoria biocultural. Otra definicibn que describe la
etnobiologia es la que indica Blanco et al. (2021), en el dicen que esta estudia los

conocimientos populares sobre el uso y gestion de los recursos naturales.

Wolverton et al. (2014) consideran a esta ciencia como una vision holistica
entre diferentes ramas de las ciencias sociales y naturales, que incluye un abordaje

cultural dentro y entre diferentes culturas.

Las relaciones etnobiol6gicas contemplan areas del conocimiento muy
diferentes a las utilizadas en ciencias bioldgicas, ya que se estudian elementos
naturales como la flora, fauna y recursos abidticos, por ejemplo; el suelo y el agua
vinculados al conocimiento tradicional y conceptualizaciébn del universo
(cosmovision), lo que hace que sus métodos y aplicaciones sean multidisciplinarios

entre las ciencias sociales y las ciencias naturales (Pretty et al., 2009).

Este conocimiento tradicional o ancestral esta ligado a la utilizacién, manejo
y conservacion de los recursos naturales presentes en un sitio y es fundamental en
la identificacion de la “linea base” para la formulacion de estrategias que procuren
el mantenimiento de los servicios ecosistémicos como la disponibilidad de agua,
tierras para cultivo, recursos para construccion, alimento, medicinas, entre otros; los

cuales son conocidos Yy utilizados por las comunidades a partir del conocimiento
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generado a través del tiempo, de la misma forma que se promueve la proteccion y

mantenimiento de la cultura local, asi como su desarrollo social (Richeri et al., 2013).

Es importante mencionar que la aplicacion del conocimiento local en los
planes de conservacion de la naturaleza ha aumentado en las ultimas décadas, pero
recopilado y aplicado de forma aislada a la informacion cientifica, por lo que ambas
areas no se relacionan con frecuencia o el conocimiento tradicional es omitido o

subestimado (De la Torre-Cuadros, 2013).

Con lo anterior mencionado, no esta de mas mencionar y enlistar las distintas
formas que se pueden considerar como metodologias de investigacion y que se
utilizan en los estudios etnobioldgicos, ya que estos pueden basarse en distintas

fuentes, y a menudo, complementarias entre ellas (Fajardo y Verde, 2021):

1. Registro arqueoldgico; permite proporcionar numerosa informacion sobre
los aprovechamientos pasados de la flora y la fauna en el territorio. Estos van
desde semillas carbonizadas, restos de madera, de cesteria, huesos de
animales son evidencias directas del uso de un recurso bioldgico.

2. Fuentes documentales; las regulaciones medievales de los
aprovechamientos tradicionales o de registros como los mencionados en la
introduccién de la presente tesis, mencionan especies concretas, incluso
extinguidas. Investigando los antiguos documentos de los archivos
municipales se pueden encontrar muchos datos historicos sobre usos
tradicionales.

3. Fuentes de conversacion; permiten registrar los aprovechamientos
tradicionales llevados a cabo hasta hace pocas décadas. En este caso, la
metodologia se basa en la seleccion de las personas adecuadas, los
informantes, conocedoras del campo del que queremos obtener informacion

y en la realizacién de entrevistas.



Otro aspecto importante en el uso de metodologias de investigacion en la
etnobiologia son las entrevistas, y estas se vuelven fundamental en el trabajo de
campo. En este aspecto, se pueden considerar varias formas o maneras (Fajardo
et al., 2008; Fajardo y Verde, 2021):

a) Entrevistas abiertas; hablar con nuestro interlocutor o interlocutores,
anotando lo que van diciendo, pasando de un tema a otro de acuerdo con la
marcha de la charla, dejandoles libertad en el desarrollo de la misma, aunque
siempre conduciendo el didlogo hacia el tema de estudio.

b) Entrevista cerrada; ajustada a un guion previamente preparado por el
investigador. Se someten las preguntas al interlocutor y se van anotando las
respuestas.

c) Entrevistas semiestructuradas; en las que se hace a los informantes una
serie de preguntas predeterminadas, pero abiertas, siempre manteniendo un
guion basico de la entrevista.

Segun el numero de participantes se clasifican en:

d) Entrevista individual; se realiza a una sola persona. Son especialmente
interesantes las entrevistas en el campo, ya que nos permiten identificar los
recursos a los que se refiere el informante.

e) Entrevista colectiva; se realiza en contextos en los que intervienen varias

personas.

Por dltimo, es importante conocer o saber que los conocimientos
tradicionales sobre los seres vivos, se centran en las ciencias etno. La Etnobiologia
se suele compartimentar en distintas ciencias segun el grupo de seres vivos sobre

los que se trabaje y se tenga interés (Fajardo y Verde, 2021):

a) Etnobotanica; estudia los conocimientos tradicionales sobre las plantas y la
cultura asociada a ellas. Es la rama de la Etnobiologia més desarrollada.
b) Etnozoologia; se ocupa de los animales, recoge los conocimientos

populares de todo tipo asociados a ellos.



c) Etnomicologia; estudia los vinculos entre los hongos y los grupos humanos.
d) Etnoecologia; aborda como los grupos humanos interpretan y describen los

ecosistemas y los elementos que conforman su paisaje.

Y asi, podemos encontrar otras ciencias; etnogeologia, etnoastronomia,
etnoveterinaria, etc, entendiendo que el prefijo etno se refiere a los conocimientos

populares sobre ese campo.

2.2. La Etnobotanica en México

La etnobotanica es un campo de investigacion que busca documentar, entender lo
que la gente sabe sobre las plantas y como forma parte de un sistema de creencias,
explicaciones y concepciones del mundo. Por lo tanto, es una ciencia y actividad
practica, que tiene una relacién estrecha con la conservacion como una actividad
empirica. (Gébmez-Pompa, 2001; Lira et al., 2016). Es decir, es la ciencia encargada
de descubrir el conocimiento ancestral y el uso de las plantas medicinales (Benz et
al., 1996; Cunningham, 2001; Alburquerque et al., 2010; Lépez, 2011), por lo que
en los ultimos afos, hay un crecimiento exponencial e interés reflejado en muchas
investigaciones publicadas, un ejemplo de linea de investigacion ha sido el
conocimiento tradicional de poblaciones indigenas en cada pais (Ladio y Lozada,
2004; Richeri et al., 2013).

Los elementos de las interacciones ser humano-planta, es motivo de estudio
de la etnobotanica, siendo determinados por dos factores: a) el medio (las
condiciones ecoldgicas) y, b) la cultura. Al estudiar dichos factores a través de la
dimensién tiempo, se puede apreciar, que estos cambian cuantitativa y
cualitativamente: el medio por modificaciones en los componentes del ambiente y
por la accion del hombre y la cultura esta relacionada con la transmision del
conocimiento de generacion en generacion, su transformacion o incluso su pérdida
(Barrera, 2008).



Una de las principales tareas de la etnobotanica en México, es su
contribucién para descubrir la inmensa cultura que esta dispersa en diferentes
regiones y pueblos para poder transmitirla al resto de la sociedad y reconocerla
como herencia de la cultura nacional considerandola un patrimonio valioso (Lira et
al., 2016).

La diversidad cultural esta fuertemente relacionada a la diversidad bioldgica,
en particular con las plantas cultivadas y domesticadas por las sociedades
tradicionales (Albuquerque, 1999; Benitez, 2009). Varios estudios se dedican a
revelar el conocimiento de comunidades tradicionales, especialmente las indigenas.
En esa perspectiva, estos estudios muestran en gran medida el conocimiento que
las comunidades tradicionales poseen sobre sus recursos naturales, una vez que
revelan un elevado numero de especies vegetales utiles y productos derivados

directamente de los ecosistemas (Albuquerque, 1999).

La flora, ademas de su importancia como elemento de la biodiversidad,
representa valores éticos, culturales, econdémicos, politicos, ecoldgicos,
recreacionales, educativos y cientificos, los cuales han ido de la mano con el

desarrollo de la humanidad y la historia de la tierra (Zamorano, 2009).

En el territorio mexicano, se encuentran casi todos los tipos de vegetacion
reconocidos en el mundo y hay una gran variedad en las formas biolégicas de la
flora mexicana. La riqueza de especies de plantas fanerdgamas que se encuentran
en México revela que hay cerca de 18, 000 especies nativas conocidas, cifra que
puede aumentar hasta 21, 600 considerando a aquellas que aun no han sido
descritas. Si a esta cifra se le aumentan las pteridofitas, se alcanzaria un total de

22, 800 especies de plantas vasculares presentes en el pais (Zamorano, 2009).



2.3. Usos de las plantas medicinales

Cuando se piensa en plantas medicinales, siempre viene a la mente mdultiples
recuerdos por la forma en que estas se utilizaron para curar una enfermedad, ya
sea en la nifiez 0 en la etapa de adulto. Por lo que, se recuerda de esos dolores de
estbmago o de cabeza que no se quitaban, de los tés que la mama, tia o abuela
ofrecian ante alguno de esos malestares, o bien, de los aromas, colores y sabores
gue se generaban al momento de cortar la planta o durante su preparacion. Estas
plantas y las formas como se usan, son saberes colectivos fuertemente arraigados
en México y se conocen como medicina tradicional, o0 mas especificamente,
herbolaria (Beltran et al., 2022).

Las plantas medicinales han sido utilizadas desde la antigiedad como
tratamiento para sanar y tratar las enfermedades que a lo largo de la historia el
hombre ha utilizado, para que su salud no fuera mermada. En la actualidad, sus
principios activos son los protagonistas de la mayoria de los medicamentos de las
industrias farmacéuticas. Esto demuestra que, desde siempre, el hombre ha
mantenido estrechos vinculos con el mundo vegetal. Las plantas siempre han
formado parte de su alimentacién, dado que fisiolégicamente no es posible que solo
se alimenten de productos animales. Pero como complemento de este enfoque
nutricional fundamental, el ser humano ha sabido utilizar bajo diferentes formas las
plantas especificas para curar algunas enfermedades (Trigueros-Vazquez y Ruiz-
Rosados, 2021).

Sin embargo, en las Ultimas décadas las transformaciones que estan
ocurriendo en las comunidades rurales han provocado cambios en la forma de vida
y en especial en las relaciones con la naturaleza; las zonas rurales cercanas a las
grandes ciudades son objeto de gran presion por el crecimiento de las mismas,
encontrando en ellas areas de expansion para el desarrollo urbanistico,
demandando mano de obra que abandona sus quehaceres tradicionales en busca
de una mejor remuneracion, por lo que urge recopilar el conocimiento botanico

tradicional de estas comunidades (Pardo y Gomez, 2003).



Muchas personas en la actualidad tienen experiencia con recetas utilizadas
por sus antepasados; dolor de cabeza, malestares estomacales, irregularidad
menstrual, nduseas, hemorragias nasales, dolor de hombros y otros sintomas. El
uso de las plantas medicinales (tanto como uso interno como para uso externo con
compresas o0 emplastos) a menudo puede lograr una rapida solucion del problema.
También han jugado un papel preponderante en el bienestar de los animales y de
las mismas plantas, interaccion que se pierde en la noche de los tiempos y que en
la actualidad se revitaliza y florece a la luz de los avances cientificos (Rodriguez,
2004).

2.4. Importancia de las plantas medicinales

Segun datos reportados por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la
Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion (FAO), mas de dos
tercios de la poblacion mundial utiliza plantas medicinales para atender sus
dolencias psicofisicas (Chaves et al., 2014). Sin embargo, gran proporcién de las
plantas medicinales se encuentra en situacion de riesgo de extincion, afectadas por
procesos de pérdida de recursos genéticos en sus poblaciones naturales (Vidaurre
de la Riva, 2006).

Sin tomar en cuenta la denominacion, estatus e importancia, la medicina
natural y tradicional (MNT), es una corriente de pensamiento y de actuacion
terapéutica que alberga muy diversas expresiones concretas, muchas de ellas
provenientes de culturas ancestrales o relativamente antiguas, y otras mucho mas
recientes o que no responden a tradicién alguna aparentemente. Unas apelan a
recursos enteramente naturales y otras a medios de alto nivel tecnologico (Rojas et
al., 2013).



Asimismo, se dice que el mercadeo de las plantas medicinales alrededor del
mundo en los Ultimos afios y por dolencias o enfermedades recurrentes en la
sociedad al no querer mas farmacos, ha enriquecido la biodiversidad de plantas
medicinales de los lugares a donde llegan tales especies por que éstas se suman a
la diversidad local, adaptandose a los nuevos contextos ecolégicos, por lo que la

gente las empieza a usar como remedios (Beltran et al., 2022).

Por lo anterior, es interesante saber que cerca del 12.5 % de las 422, 000
especies de plantas documentadas en todo el mundo tienen algun valor medicinal,
y alrededor del 25 % de los medicamentos en la farmacopea se derivan de ellas
(Rao et al., 2004). Si bien esta relacion se puede desarrollar en cualquier sociedad
en el mundo, su estudio normalmente se ha adelantado con pueblos indigenas con
tradicion y poblaciones campesinas, dirigiéndose de manera puntual en los

diferentes usos que éstas pueden dar a las plantas (Castellanos et al., 2019).

No obstante, Palacios (2022) hace mencion que existen alrededor de 250,
000 especies de plantas medicinales, de las cuales sélo conocemos el 10 %, lo que
indica lo mucho por investigar y el gran potencial sobre futuros medicamentos,
ademas de la idiosincrasia de cada pueblo con el uso de las mismas especies y

formas de prepararlos.

Debido a lo antes mencionado, los paises de menor desarrollo econémico
por su biodiversidad albergan una porcion importante de estos, y donde el
conocimiento y uso de las plantas medicinales es un componente importante de su
poblacién. Como nota, estiman que el 30 % de farmacos comercializados y el 40 %
gue se encuentra en pruebas clinicas, son derivados de plantas en un mercado cuyo
valor econdmico se calcula en US$ 50 billones anuales (Palacios, 2002.): hierbas y
aromaterapia, el uso de aceites esenciales y sus compuestos aromaticos
(Nakayama et al., 2022).
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Un ejemplo de relevancia en la investigacion Etnobotanica por la pérdida
acelerada del conocimiento tradicional y la reduccion en la disponibilidad de muchas
especies Utiles sobre plantas medicinales, se esta dando en Venezuela (Bermudez
et al., 2005); la pérdida de dicho conocimiento esta ocurriendo mucho mas rapido
que la destruccién y extincion de los ecosistemas de donde provienen dichas
especies (OMS, UICN y WWF, 1993). El rescate y estudio de este conocimiento se
ha convertido en una de las prioridades de la Etnobotanica, disciplina que cada dia
cobra mas auge en el mundo, tanto en la practica médica, como en el ambito de las
universidades y otros centros de investigacion y cuenta con el respaldo de diversas
instancias como la Unién Internacional para la Conservacién de la Naturaleza
(UICN), el Convenio sobre la Diversidad Bioldgica y la Organizacion Mundial de la
Salud.

En consecuencia, han recomendado en las comunidades de dicho pais a
profundizar en los esfuerzos hacia las investigaciones cientificas en plantas
medicinales, sobre todo en lo que respecta a los inventarios biolégicos y a los
meétodos de extraccion, identificacion y estandarizacion de sustancias provenientes

de las plantas (Lares, 2007).

En Meéxico las plantas medicinales constituyen uno de los principales
recursos terapéuticos tanto en el medio rural como suburbano, donde los servicios
de atencién médica son escasos 0 nulos, acentuandose en las poblaciones mas
alejados de las cabeceras municipales y de los centros urbanos (Lozoya, 1990). Es
importante mencionar que muchas de las especies de plantas medicinales que
utilizan los habitantes de estas zonas, crecen de manera silvestre y han sido
aprovechadas por la gente de la comunidad para solucionar algunos problemas de
salud (Magafia et al., 2010).

En tanto, como ya se ha mencionado, en las Ultimas décadas, este patrimonio
biocultural se ha convertido en una prioridad de investigacion para un sector de la
comunidad cientifica (Molina et al., 2015; Espinel-Jara et al., 2017; Whitehorn et al.,

2019), por un lado, debido a la importancia farmacoldgica de las plantas medicinales
11



ante enfermedades tanto ya existentes como emergentes, y, por el otro, ante el
riesgo de su pérdida debido al cambio de uso del suelo, la deforestacion, la pobreza,
y la migracion, sobre todo de las generaciones mas jovenes (Rubio, 2001; Padulosi
et al., 2013; Garbach et al., 2014; Xingli, 2017; Herrera, 2018; Roger 2018; Heinze
et al., 2019); ademas, al cambio climatico (Menzel, 2000; Palumbi, 2001).

Actualmente, con el tema de cambio climatico y fragmentacion del medio
ambiente por actividades antropogénicas, el deterioro del ambiente causado por la
deforestacion, el uso indiscriminado de agroquimicos, la contaminacion del aire y
del agua y otros factores, no son un secreto que estan agravando las condiciones
ecologicas donde crecen miles de especies con potencial medicinal, en Ultima
instancia muchas de estas especies desaparecen aun antes de haberlas
identificado o haberlas estudiado para su uso (Lares, 2007; Quesada, 2008). Esta
situacion trae consigo la urgente necesidad de impulsar y establecer estrategias y
programas de conservacion de la medicina tradicional en los pueblos locales con

conocimientos latentes.

Los conocimientos particulares de plantas medicinales y conocimientos
individuales de farmacos coexisten de una manera que puede ser interpretada como
complementaria (Giovannini et al., 2011). Asi mismo, el uso de plantas medicinales
es la terapia mas utilizada en la medicina tradicional, ya que un 64 % de la poblacion
mundial hace uso en forma no industrializada de las plantas medicinales, ya sea de

sus partes enteras o en forma de infusiones (Machin et al., 2011; OMS, 2002).

2.5. El papel de los mercados publicos

Los mercados publicos, han tenido un papel fundamental debido a que han
articulado el espacio urbano y rural a través del intercambio econdémico y
alimentario. Los mercados como los conocemos en la actualidad, datan del siglo
XIX 'y son el resultado de las ideas urbanisticas predominantes en ese periodo, las
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cuales indicaban que las plazas (los espacios destinados al comercio minorista) y

los mercadillos tenian que estar resguardados bajo techo (Guardia, 2012).

En Occidente las ciudades medievales no contaban con un espacio
establecido para el intercambio econdmico de productos basicos. Los mercadillos
situados al aire libre fueron tomando mayor relevancia a tal grado que
posteriormente los sitios en los que se instalaban dieron origen a mercados
techados, de esta forma, se reforzo la funcion de los mercados publicos en el
capitalismo, el cual, consistio en centralizar el comercio en un lugar particular que
facilitd el control sobre las mercancias, asi como de las fuentes que suministraban
productos (Pintaudi, 2006).

Desde el siglo XVI, hay un conjunto muy amplio de fuentes que refieren la
organizacioén, trascendencia y gran numero de los mercados mesoamericanos, los
cuales llamaron poderosamente la atencion de cronistas al ser un punto de
movimiento de mercancias y productos. Derivado del vocablo nahuatl Tianquistli,
gue se tradujo al espafiol como “Mercado”, el término sefialaba al espacio que se
organizaba y levantaba una vez por semana, es decir cada 5 dias, puesto que los
meses eran veintenas, en los alrededores de un pueblo especifico, para

intercambiar o vender productos (Iglesias, 2002).

Argueta en 2016, analiz6 mediante un estudio etnobioecoldgico los tianguis
y mercados en México. Como punto de partida, analiz6 dos de los enfoques
principales bajo los cuales han sido abordados los estudios de tianguis y mercados
populares: etnobioecoldgicos y antropoldgicos. De la revision resultante, encontrd
gue los tianguis son una creacioén cultural, ya que en ellos se muestra y se recrea la
diversidad biocultural de México. Entre los lugares privilegiados por los estudiosos
de los tianguis 0 mercados, sean mexicanos o extranjeros, destacan Oaxaca y los

Valles centrales, la Sierra Norte de Puebla y el &rea p’'urhépecha de Michoacan.

13



Por otro lado, en los mercados del area metropolitana de Paraguay, se
comercializan especies con fines medicinales, nimero que va alrededor de 266
especies pertenecientes a 208 géneros para el tratamiento de 85 afecciones. Los
organos vegetales empleados varian desde la raiz, hoja, flor, fruto, tallo y exudados,
mientras que en algunas especies se emplean mas de un érgano como medicinal.
El uso de plantas medicinales en muchos lugares, sigue siendo la primera opcion
para numerosas afecciones, debido a la tradicibn misma y por la falta de acceso a
los sistemas de salud (Basualdo et al., 2014).

En sintesis, los mercados desde la perspectiva etnobioecolégica, ofrecen
recursos, alimentos, fibras, aceites, combustibles y un conjunto enorme de
satisfactores e informacion sobre agro sistemas, formas de manejos antiguos y
recientes de especies de importancia medicinal u de otro servicio directo para el
humano. Ofreciendo en un espacio y tiempo de la diversidad biocultural de un
pueblo y una region (Argueta, 2016).

2.5.1. Importancia de los mercados publicos como primer contacto en el uso

de las plantas medicinales

Durante su estancia y recorrido en México durante la década de 1940, el poeta
chileno Pablo Neruda fue seducido por un espacio en especifico a todos los que
habia recorrido, los mercados publicos o locales. Desde sus impresiones, el poeta
mencionaba que México se encontraba en los mercados, en donde se reflejaba y
concentra buena parte de la cultura nacional, a lo cual, no le faltaba razén. Los
mercados tradicionales desde el inicio de las culturas han sido el corazén de
nuestras costumbres. Hasta mediados del siglo pasado, se reflejaba parte la vida
social, cultural, econdmica, e incluso politica del pais y de las comunidades;
relaciones desiguales entre las ciudades y el campo, entre los mestizos e indigenas,
entre los hombre y mujeres (Cruz y Olivares, 2021).
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Es por ello que la figura de los mercados publicos es fundamental para el
actual contexto urbano que esta marcado por la narrativa de la competitividad global
y cumulo de conocimientos ancestrales en cuanto a plantas medicinales se refiere,
ademas de las especies de frutas y vegetales criollos que se encuentran en las
comunidades rurales de nuestro pais. En nuestro estado, los mercados publicos son
vistos como viejas infraestructuras localizadas en zonas estratégicas de la ciudad,
concentrando una gran variedad de productos de la canasta basica y abarrotes en

general importantes para la sociedad.

Guardia (2012), menciona que los mercados publicos como parte de la
cultura, “han tenido un papel fundamental debido a que han articulado el espacio
urbano y rural a través del intercambio econémico y alimentario”. Tales espacios
como los conocemos en la actualidad, tienen sus inicios desde el siglo XIX y son
resultado de las ideas urbanisticas en ese periodo, las cuales indicaban que las
plazas (los espacios destinados al comercio minorista) y los mercadillos tenian que

estar resguardados bajo techo (Guardia, 2012).

Es fundamental mencionar que se entiende por conocimientos tradicionales
en materia de la medicina tradicional, como el “conjunto de practicas y saberes
colectivos de los pueblos indigenas referidos a la biodiversidad, a la salud-
enfermedad y al manejo de los recursos orientados al bienestar comunitario”
(Almaguer, 2005) Por otro lado, las plantas medicinales pertenecen al grupo de
medicamentos herbarios que reconoce la OMS (2018) que contienen principios
activos y son usados para el mantenimiento de la salud, asi como para la
prevencion, el diagnostico, la mejora o el tratamiento de enfermedades fisicas o

mentales.

Pintaudi (2006) documenté que en Occidente las ciudades medievales no
tenian establecido con un espacio para el intercambio econémico de productos
bésicos. Posteriormente, los mercados situados al aire libre fueron tomando mayor
relevancia y presencia por la disponibilidad de productos, asi como su

concentracion, a tal grado que subsiguientemente los sitios en los que se instalaban
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dieron origen a mercados techados. De esta forma, se reforzo la funcion de los

mercados publicos en el capitalismo.

Por tal motivo, especialistas mencionan que las ventas de hierbas
medicinales pasaron de US$ 12.500 millones en 1994 a US$ 30.000 millones en
2000, lo que representa tasas de crecimiento anual de 5 % a 15 %, segun las
regiones, dando a predecir el rumbo que esta tomando el uso de plantas
medicinales a nivel mundial, ademas del auge de los mismos. En los paises
desarrollados, y sobre todo en Europa y Estados Unidos, el mercado de hierbas
medicinales esta muy reglamentado (Palaba et al., 2020). De esta manera, la
creciente demanda mundial de plantas medicinales ha generado un trafico
sostenido y esencialmente clandestino de materiales vegetales extraidos
irregularmente en los paises en desarrollo, cuya biodiversidad se ha visto
considerablemente dafiada por la recoleccién indiscriminada de especies silvestres
(Zhang et al., 2021).

Con lo antes mencionado, no hay duda que los mercados, entendidos como
construcciones sociales generadas para satisfacer distintas necesidades humanas
y, en especial el tema biocultural de especies de plantas, crean dinamicas que
acrecientan o minimizan la biodiversidad, producto de la demanda procedente
principalmente de zonas urbanas y periurbanas; es decir, los mercados no
funcionan por si mismos, requieren, en su expresion mas simple, de una persona
gue necesite algun producto y de otro encargado de suministrarselo (Beltran et al.,
2022).

En resumen, los mercados publicos tienen una gran relevancia en la ciudad,
debido a su funcidén de intercambio econdémico, asi como a la posibilidad de
articulacion de relaciones sociales y que afio con afio mantienen su demanda de
productos y diversidad, siendo un sitio de conservacion cultural al mantener recetas

o productos simbdlicos y propios de cada region (Hernandez, 2017).
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1.  ANTECEDENTES

3.1. Las plantas medicinales en diversos paises

Algunos estudios etnobotanicos orientados al inventario y descripcién del uso
tradicional de plantas medicinales en mercados locales en diferentes paises, son
los realizados por investigadores comprometidos con esta linea de investigacion,
entre los que se encuentran; Macia et al., (2005), de Albuquerque et al., (2007),
Giraldo et al., (2009), Mati y Boer (2011), Boudjelal et al., (2013), Leitdoa et al.,
(2014) y Quiroz et al., (2014).

Bermudez y Veldzquez (2002), documentaron la importancia relativa de
especies de uso medicinal, evaluando cuantitativamente la utilizacién de plantas en
una comunidad campesina del estado Trujillo, Venezuela. Utilizaron la informacion
que les proporciond la Direccion de Epidemiologia del Estado para realizar el
diagnéstico de los problemas de salud mas frecuentes. Hicieron registro de la
informacion etnofarmacoldgica de las encuestas en el programa TRAMIL.
Analizaron los datos mediante los indices cuantitativos de valor de uso para cada
especie (IVUs) y el nivel de uso significativo (TRAMIL). Identificaron 32 especies de
plantas medicinales, pertenecientes a 25 familias botanicas. Mencionan que, de
estas plantas, 9 especies son silvestres y 23 son cultivadas. Reportaron para cada
especie sus usos tradicionales y modos de preparacion. Los autores concluyeron
que, al existir pocos registros de plantas utilizadas en estas comunidades, este
estudio puede servir de base para la seleccion de especies que puedan ser

sometidas a estudios fitoquimicos y farmacoldgicos en el futuro.

Owuor et al. (2005), analizaron los tratamientos curativos y preventivos con
plantas medicinales para las mordeduras de serpiente, asi como las creencias y
practicas recopiladas de 100 personas encuestadas de la etnia Luo en Nairobi,
Kenya. Los informantes comentaron el uso de numerosos remedios vegetales y no

vegetales, incluidas terapias espirituales y 24 plantas herbaceas de las que suele
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preferirse su parte aérea. Con la informacién obtenida, encontraron que los
tratamientos consisten en dar un corte en la zona afectada, succionar y vendar y
posteriormente aplicar emplastos de hojas y raices que se sujetan a la zona
afectada con tiras de ropa o cortezas de plantas. Concluyeron que las personas que
conforman la etnia Luo, aun emplean las plantas medicinales para el tratamiento de
las mordeduras de serpiente, sin embargo, la biomedicina no lo considera un
remedio eficaz y existe falta de interés en la investigacién de este tipo de terapia,

debido a la complejidad del arte de la curacion mistica.

Toscano (2006), evalué cuantitativamente el uso de plantas medicinales con
el propdsito de documentar la importancia relativa de dichas especies y estimar el
estado actual del conocimiento tradicional de las comunidades campesinas de la
vereda San Isidro, municipio de San José de Pare, Boyaca, Colombia. El autor
comenta que esta zona en particular, se considera un sector agricola de alta
confluencia y denota una apropiacion del conocimiento de sus pobladores en el uso
y manejo de las especies vegetales de la region. Los datos obtenidos a partir del
consenso de informantes, fueron analizados mediante el indice de valor de uso
(IVU) y el nivel de uso significativo de TRAMIL. Se registraron 84 especies con 78
géneros, agrupadas en 42 familias botanicas entre medicinales, aromaticas y
magico-religiosas; las familias mejor representadas fueron Lamiaceae, Asteraceae,
Apiaceae, Solanaceae y Rutaceae. Reportaron 10 especies con un mayor nivel de
uso significativo y 25 especies con un mayor IVU. Con la documentacién de los usos
de las plantas medicinales en el area de influencia, el autor concluyé que el
conocimiento tradicional continta profundamente arraigado entre la comunidad y se

mantiene el saber popular a manos de curanderos y madres cabeza de familia.

Zambrano et al. (2015), llevaron a cabo un estudio dirigido a establecer el
estado actual de conocimiento local sobre el uso de plantas medicinales en las
comunidades campesinas del area rural de la parroquia San Carlos, Quevedo,
Provincia de los Rios, Ecuador. Establecieron las partes de plantas usadas, tipo de

administracion, preparacion, categorias de uso medicinal tradicional y conocimiento
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por sexo y rangos de edad. Determinaron el valor de uso de especies (IVU), el
conocimiento relativo de la especie por varios informantes (RVU) y el nivel de uso
significativo Tramil (UST). Encontraron que 43 especies de plantas tuvieron uso
medicinal, las hojas fueron las estructuras mas utilizadas (76.7 %), la forma de
preparacion principal fue la infusion (83.7 %), y la via de administracion mas
empleada fue la bebida (86.0 %). Reportaron que la categoria de uso medicinal
mejor representada esta relacionada con el sistema gastrointestinal (44.2 %). No
encontraron diferencias significativas en el conocimiento de las especies de acuerdo
al sexo y rango de edad de los informantes. Concluyeron que las plantas
medicinales mas importantes para la poblacion local fueron: la hierba luisa
(Cymbopogon citratus), el orégano (Origanum vulgare) y la hierba buena (Mentha

sativa).

Giraldo et al. (2015), describieron el uso tradicional de plantas medicinales
en mercados populares de Bogota, D.C. Dentro de sus objetivos de investigacion
estuvieron describir el uso tradicional de 26 plantas, identificar el ingrediente activo
vegetal, su preparacion y administracion, los fines medicinales para los que se
recomiendan y posibles préacticas de uso inadecuado. Como resultados obtuvieron
gue las plantas de mayor citaciébn entre los vendedores entrevistados fueron:
“Cidron”, “caléndula” y “manzanilla”, seguidas por “cola de caballo”, “ruda” y
“albahaca”, las cuales presentaron al menos tres reportes cada una. Encontraron
gue algunas de las plantas mencionadas por los vendedores no se reportan en el
Vademécum Colombiano de Plantas Medicinales, entre ellas “paico”, “chitato”,
“alfalfa”, “laurel” y “suelda consuelda”. También evidenciaron el desconocimiento
de diferencias entre las formas de preparacion infusion y decoccion. Ademas,
identificaron plantas medicinales que pueden ser promisorias terapéuticamente por
nuevos usos reportados, entre ellas “albahaca”, “caléndula”, “cidron”, “cola de

caballo” y “manzanilla”.
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Torres et al. (2016), evaluaron las plantas medicinales de Panamé desde el
enfoque de Etnoboténica en la Reserva Forestal el Montuoso. Indagaron el uso de
las plantas medicinales de las comunidades de la Reserva Forestal EI Montuoso
(RFM), en el Distrito de Las Minas Panama, incluyendo los asentamientos humanos
de mayor densidad: Chepo, Caras Pintadas, Tres Puntas, La Loma del Montuoso y
La Pefia. ldentificaron 142 especies. De estas especies el 52 % llegaron de los
bosques de esa reserva y 47 % de huertos familiares, no observaron por parte de
la poblacién, intenciones de domesticacion de plantas, provenientes del bosque
para posteriormente sembrarlas en sus huertos familiares. La parte mas usada de
las plantas medicinales es la hoja que se consume generalmente en infusiones; en
tanto que las raices y la corteza lo cocinan de 5 a 20 minutos (decoccion y
reduccion). El principal uso de las plantas medicinales en la RFM es para combatir
problemas gastrointestinales, enfermedades asociados al resfriado comun, dolores
en el cuerpo, presion arterial alta y enfermedades dermatolégicas. Entre las
especies silvestres mas usadas encontraron las siguientes: hierba de pasmo
(Siparuna guianensis Aubl, Siparuna pauciflora Perkins, Siparuna tonduziana
Perkins) y la hierba de montafia (Piper darienense C.DC.). Las especies mas
cultivadas fueron: mastranto (Lippia alba (Mill.) N.E.Br.), lemongrass (Cymbopogon

citratus (DC.) Stapf) y aloe (Aloe vera L.).

Mesquita y Tavares (2018), llevaron a cabo una investigacion que tuvo como
objetivo estudiar etnobotanicamente las plantas medicinales de la comunidad de
Caruaru, Isla de Mosqueiro, y buscar sus aplicaciones fitoquimicas vy
farmacoldgicas. Emplearon entrevistas del tipo semi estructurada, indices de
diversidad Shannon-Wiener y Equidad; y técnicas de Valor de Consenso de Uso,
Importancia Relativa y Factor de Consenso del Informante. Encontraron que la
familia Fabaceae fue la méas representativa. La Diversidad y Equidad fueron de 1.61
y 0.95, respectivamente. El mayor consenso de uso fue para Anacardium
occidentale, Cinnamomum verum, Eleutherine bulbousa y Caamembeca

spectabilis. Recibieron mayor importancia relativa A. occidentale L. y C. spectabilis.
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El mayor factor de consenso del informante fue para el sistema genitourinario. La

hoja y el té fueron los mas usados.

De la Cruz y Mostacero (2019), mencionan que en la Provincia de Trujillo del
Peru, no se conocen cifras exactas acerca del nimero de personas que emplean
plantas medicinales para el tratamiento de sus enfermedades, por lo que realizaron
una investigacion orientada a determinar el uso de estas plantas en esta region del
pais. Aplicaron un total de 96 entrevistas, luego eligieron un tercio de los distritos,
considerando a los mas representativos, por el numero de habitantes: La
Esperanza, El Porvenir, Victor Larco Herrera y Trujillo. Después, seleccionaron el
namero de habitantes por cada distrito, a entrevistar, y asi recabaron la informacion
y determinaron, en primer lugar, el porcentaje de la poblacién que usa las plantas
medicinales y paralelamente el tipo de enfermedades y/o dolencias que aquejan a
la poblacion en estudio. Presentaron los resultados en figuras y tablas analiticas.
Los autores concluyeron que el 72 % de la Poblacion de la Provincia de Truijillo
utiliza plantas medicinales; mientras que un 28 % nunca las uso y que las principales
enfermedades tratadas son las de los Sistemas: digestivo y gastrointestinal (25 %),
seguida por las del urinario (13 %), respiratorio (12 %), cardiovascular (12 %),
nervioso (11 %) y las del reproductivo (9 %).

Castellanos et al. (2019), llevaron a cabo una exploracion con el objetivo de
valorar el conocimiento etnobotanico de las formas tradicionales de uso de las
plantas medicinales de los miembros de la comunidad de Mocoy Abajo, parroquia
Cruz Carrillo del municipio Trujillo, Venezuela. Registraron 43 especies,
pertenecientes a 29 familias botanicas. Entre las plantas medicinales que mostraron
uso significativo (NUS > 20 %) conforman: Euphorbia hirta (55 %), Gliricidia sepium
(45 %), Aloe vera (40 %), Carica papaya, Menta piperita, Alpina speciosa con 30 %,
Tithonia diversifolia, Chenopodium ambrosioides, Cymbopogon citratus,
Hydrocotyle umbellata con 25 % y finalmente con un valor del 20 % Taraxacum
officinale, Nasturtium officinale, Plantago major y Verbena litoralis. Predominando

las plantas cultivadas en comparacion con las de origen silvestre, utilizadas para los
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siguientes problemas locales de salud: fiebre, infecciones respiratorias, diarrea, tos,
oxigenante, depurativo. La forma de preparaciéon mas comun fue la decoccion (Té),

administrado por via oral y la parte botdnica mayormente utilizada son las hojas.

Torres et al. (2019), evidenciaron la diversidad y usos de las plantas
medicinales en Panama. Los autores mencionan que Panama tiene alrededor de
10, 444 especies de plantas, algunas con propiedades medicinales, pero no existe
un inventario para determinar la totalidad de plantas medicinales que se emplean.
Por lo tanto, su objetivo fue realizar una revision de las publicaciones e
investigaciones con el fin de presentar un estimado sobre la diversidad de especies
medicinales y tipos de usos. En todo el pais se usan las plantas medicinales, pero
Su uUso se incrementa mas en areas rurales, y esto se debe a la escasez de servicios
de salud. Las especies que mas se comercializan en farmacias y mercados publicos
fueron: Equisetum bogotense (cola de caballo), Lippia alba (tilo), Pluchea
carolinensis (salvia), Cymbopogon citratus (hierba de limén), Neurolaena lobata
(contragavilana), Costus spicatus (cafa agria) y Momordica charantia (balsamino).
Entre algunas especies de plantas medicinales que se exportan tenemos:

Psychotria ipecacuana (raicilla), Smilax aspera (zarzaparrilla) y Ficus benjamina.

Dentro de los trabajos mas recientes, se encuentra el de Nakayama et al.
(2022), en el que valoran plantas medicinales y aromaticas desde un enfoque de los
desafios para aprovechar los subproductos en el departamento San Pedro en
Paraguay. Los investigadores mencionan que dada la diversidad de plantas
medicinales y la diversidad de los ambientes ecolégicos en los que crecen, la
produccion de estas plantas tiende a ser muy compleja, por lo que la mayoria de los
proveedores de las mismas utilizan el sistema extractivo en lugar de producirlas en
parcelas y campos preparados debidamente. Algunas especies estan bien
domesticadas y existen sistemas de produccion muy eficientes, constituyendo un
rubro comercial importante. Encontraron que, la produccion y comercializacion de
este rubro superan las 50.000 toneladas anuales, aportando al Producto Interno
Bruto nacional con una exportacién de mas de 3.000.000 de ddélares americanos
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anuales. La produccion y manejo de las plantas medicinales y aromaticas genera
anualmente toneladas de residuos que son desperdiciados, inclusive constituyen un

problema para su disposicion final.

Gonzalez et al. (2022), trabajaron con plantas medicinales chilenas: desde el
saber ancestral a la comercializacion poco regulada. Sus recientes investigaciones
han encontrado que, de 361 individuos chilenos encuestados (281 mujeres y 80
varones), 94.7 % declar6 haber utilizado plantas medicinales para tratar algun
malestar o enfermedad. Cuando consultaron si su venta debe ser regularizada en
el comercio callejero, mercado o ferias libres, una alta proporcion (55.1%) consideré
que si debe ser regularizada, 23.8 % estuvo indeciso y 21.1 % considerdé que no
debe ser regularizada. Estos resultados complementan lo reportado previamente
por investigadores que encuestaron a 85 personas de Santiago, encontrando que
50 % declardé no cultivar las plantas medicinales que usaba y 33 % declaré si
cultivarlas. Ademas, 44 % declaré comprar las plantas medicinales y 39 % declaré
no comprarlas. La informacion que presentan permite concluir que existe una alta
valoracion de la poblacién chilena hacia el uso de las plantas medicinales; pero, a

la vez, existe un gran interés respecto a que se regule mejor su comercializacion.

Sanchez et al. (2022), evaluaron el uso tradicional de plantas medicinales en
gestantes y puérperas de las comunidades nativas Loja en Ecuador, con el objetivo
de identificar y especificar las plantas medicinales méas utilizadas por las gestantes
y en sus distintas etapas del puerperio; y caracterizar las formas de uso de las
plantas medicinales en el periodo de gestacion y, en el puerperio de las

comunidades nativas de la zona 7-Loja-Ecuador.

Fabbroni et al. (2022), examinaron los usos tradicionales de las plantas
medicinales en los valles calchaquies, Salta, Argentina. Los objetivos fueron i)
conocer las plantas medicinales, ii) indagar acerca de la importancia cultural de las
plantas en relacién a la diversidad de usos en la medicina tradicional y el consenso
de los informantes, iii) describir los ambientes de adquisicion de las plantas, las

dolencias, afecciones tratadas y las practicas terapéuticas y, iv) comparar la
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farmacopea local con las de otras regiones cercanas: La riqueza herbolaria
asciende a 89 taxones, la mayoria nativos (65 %), de los cuales, 24 se citan por
primera vez. La versatilidad utilitaria medicinal cubre 51 afecciones y dolencias. La
especie con mayor uso fue Geoffroea decorticans, empleada para afecciones
respiratorias. Las mas versatiles fueron Ruta chalepensis, Vachellia aroma,
Sphaeralcea bonariensis y Ligaria cuneifolia. Los sistemas corporales con mayor
consenso fueron neumonologia e infectologia, traumatologia y aparato locomotor.
Concluyendo que se manifiestan cambios en las practicas y saberes tradicionales y

un flujo informal del conocimiento sobre las plantas.

Oliveira et al. (2022), describieron las plantas medicinales y su uso popular
en el asentamiento de Boa Esperanca, Piracanjuba, Goias, Brasil. Las especies con
mayor numero de informacién fueron Dilodendron bipinnatum Radlk.; Morus sp.;
Pterodon emarginatus Vogel; Qualea grandiflora Mart. y Cochlospermum regium
(Mart. ex Schrank) Pilg. Con la excepcion de C. regium, las otras especies tuvieron
el valor de acuerdo de uso maximo. El estudio mostrd una gran riqgueza de especies
utilizadas por los colonos. La difusion de este conocimiento de las plantas
medicinales, con énfasis en las plantas nativas, puede ayudar a fortalecer el
conocimiento cultural de la comunidad local, fomentando la conservacion ambiental

de diversas especies medicinales utilizadas en la region.

Jiménez et al. (2022), evaluaron los recursos biologicos utilizados por las
familias en la medicina natural y tradicional en una comunidad en Ecuador. El
objetivo de su trabajo fue contribuir al conocimiento sobre los recursos biolégicos
utilizados por las familias de la parroquia Chirijos, considerando el uso de las plantas
y animales con fines medicinales; asi también consideraron la microlocalizacién de
las especies mas usadas para tratar los principales problemas de salud, con énfasis
en las enfermedades cronicas. Los resultados que encontraron demuestran que las
plantas alivian enfermedades de sindromes culturales en un 10.66 % con 24
especies, siendo las mas mencionadas Aloe vera L., Matricaria chamomilla L.,

Valeriana microphylla HBK., Cymbopogon citratus (D.C). Staff. y Plantago major L.
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El uso mas generalizado que reportaron fue para alimentos y bebidas (17.42 %), y
se utilizan las hojas para infusion. El 85 % de los habitantes recorren de 6 a 10 km
para recoger las plantas medicinales utilizadas para el consumo, en un 90 %,
durante todo el afio. Al mismo tiempo, la microlocalizacion de las especies
medicinales determind que las familias de la parroquia rural usan plantas o partes
para tratar enfermedades cronicas, inflamaciones de las vias urinarias, rifiones,
conjuntivitis y tratar enfermedades crénicas como la diabetes y genéticas como el

cancer.

Con los trabajos antes mencionados, y en la actualidad, se puede decir que
la medicina tradicional ancestral que se practica es especialmente comun y facil de
verlo en comunidades indigenas y campesinas en los diferentes paises (Ecuador,
2007). En estas comunidades habitan personas que viven en lugares aislados o
alejados y que solo cuentan con el Unico recurso de la atencion de medicina
tradicional, siendo una practica antigua que es usada con el fin de prevenir y tratar
enfermedades existentes basandose en las técnicas y concepciones culturalmente

adecuadas.

Por ejemplo, y a manera de citar un estudio de caso, el comercio de las
plantas medicinales en Venezuela posee diferentes fortalezas y debilidades,
destacando la elevada diversidad de especies vegetales ofertadas y demandadas
a nivel comercial en dicha region. En el ambito nacional, la principal fortaleza de
acuerdo a los resultados de diversos estudios etnofarmacolédgicos en este sector
econdmico, se tiene como riqueza vegetal que posee el pais alrededor de 25, 000
especies que constituyen la biodiversidad, de las cuales 16, 000 son plantas
superiores y se han identificado alrededor de 2, 000 que poseen propiedades
terapéuticas (Ministerio del Ambiente y Recursos Naturales, 2002; Baquero et al.,
2009). Sin embargo, la informacién disponible relacionada con la etnofarmacologia
es limitada y las investigaciones enfocadas hacia la validacion de los principios

activos de las plantas medicinales comercializadas son escasas, lo que pudiera
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frenar el desarrollo y aprovechamiento de estas especies (Bermudez y Velasquez,
2002; Baquero et al., 2009).

Otro ejemplo dentro de los estudios sobre plantas medicinales realizados en
mercados populares (plazas de mercado), en este caso en Colombia, se resalta el
de Guerrero y Tamara (2005), el cual tiene una orientacion etnofarmacoldgica, con
recopilacion de informacién sobre la comercializaciéon y uso de quince plantas
medicinales en tres mercados populares de Bogota, comparando el uso tradicional
informado con estudios farmacoldgicos y toxicologicos reportados en diferentes
fuentes bibliograficas. Adicionalmente los resultados encontrados se publicaron en
una cartilla didactica para la comunidad.

De la misma forma, son pertinentes los realizado por Mesa y Linares (2006)
y Valderrama y Linares (2006), en los cuales se explora el uso de fracciones, fruto
y semillas de plantas medicinales en siete plazas del mercado de Bogota,
reconociendo que aunque e estos escenarios se comercializan una gran cantidad
de plantas, no se tiene total certeza sobre los uso medicinales recomendados y no
necesariamente los nombres populares de las mismas corresponden a la especie
vegetal comercializada, de tal manera que la posible desinformacion transferida por

los vendedores podria conllevar problemas de salud entre los usuarios.

3.2. Las plantas medicinales en México

No es un secreto que los pueblos originarios de México son poseedores de una
vasta gama de conocimientos sobre los recursos bioculturales, conocimiento que
ha permanecido con el correr de los afos, dentro de ellos se incluye las plantas
medicinales propias de cada region y de acuerdo a la cosmovision de cada grupo
cultural (Villegas et al., 2019).
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Por tal motivo, los productos naturales de origen vegetal son recursos
renovables de mdltiple uso para el hombre y que adn se conservan segun su area
de distribucion. Proporcionan alimentos para nuestra subsistencia, fibras textiles
para vestirse, material para construir sus viviendas, siendo fuente importante de una
gran variedad de principios activos que son utilizados en la medicina tradicional para
el tratamiento de una gran variedad de enfermedades, conocimientos que fueron

transmitidos de generacion en generacion (Calderén, 2019).

Segun la Declaracion de Alma-Ata (1978) y la Declaracion de Beijing,
adoptada en el Congreso de la OMS sobre Medicina Tradicional (2008), esta
practica (venta de plantas medicinales) es un componente esencial dentro de la
atencion primaria en salud, especialmente en paises en via de desarrollo. La
Declaracion de Beijing también manifiesta “la necesidad de que la comunidad
internacional, los gobiernos, los profesionales y trabajadores sanitarios actuen y
cooperen para velar por que la medicina tradicional se utilice adecuadamente como

elemento importante que contribuye a la salud de todas las personas”.

Fernandez et al. (2011), llevaron a cabo un estudio para identificar los
conocimientos y practicas de hombres y mujeres sobre plantas medicinales, su
relacion con la visidn salud-enfermedad, las cualidades identificadas desde la
percepcion local como fria o caliente y su aplicacion en forma de remedios basados
en esta dicotomia en sindromes de filiacion cultural y otros padecimientos en dos
comunidades nahuas en el municipio de Coyomeapan, Puebla, México. Emplearon
una metodologia que incluyé entrevistas a profundidad a hombres y mujeres
integrantes de 30 grupos domeésticos de ambas localidades, asi mismo llevaron a
cabo talleres participativos y recorridos de campo donde realizaron colectas de
plantas con las y los entrevistados de ambas comunidades. Determinaron
botanicamente estas plantas y las identificaron en cuanto a sus cualidades y
aplicaciones. Entre los resultados destacan que las mujeres mayores fueron
quienes identificaron el mayor nimero de plantas, tipo de aplicaciones en el cuidado
de la salud y de los integrantes de sus grupos domésticos. Con lo anterior, los
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investigadores concluyeron que los resultados obtenidos estan asociados a

funciones y asignaciones genéricas.

Lépez et al. (2014), realizaron una planeacion para el aprovechamiento
sostenible y conservacion de plantas medicinales usadas en la comunidad de
Cantarranas, Huehuetla, Hidalgo, como una alternativa para resolver problemas
ambientales y sociales. Evaluaron las especies con métodos etnobotanicos y
ecologicos, implementando entrevistas estructuradas, documentando asi; el valor
cultural de las especies, el nivel de fidelidad, las practicas e intensidad de manejo,
usos y padecimientos tratados. Como resultados, mencionan que las 19 especies
evaluadas son usadas para atender 51 padecimientos, con énfasis en que los
desérdenes gastrointestinales se tratan mayormente mediante las plantas
medicinales. Documentaron que las especies con mayor indice de valor cultural
fueron Equisetum myriochaetum (0.69), Psidium guajava (0.37), Jaegeria
macrocephala (0.26592) y Costus scaber (0.25496). Sefalaron que la especie
Hamelia patens registr6 el mayor nivel de fidelidad (96 %), seguida de E.
myriochaetum (88 %) y que los valores indices de intensidad de manejo fueron més
altos en C. scaber (9.2) y P. guajava (9.0). Asi mismo, encontraron que la densidad
poblacional oscilé entre 1 y 387 individuos por hectarea, segun la especie y forma

de vida.

Chavez et al. (2017), documentaron mediante un articulo las practicas
curativas y las plantas medicinales que actualmente se utilizan en una comunidad
rural del Estado de México. Utilizaron el método etnografico para obtener y
sistematizar informacion sobre su percepcion acerca de las practicas curativas y
plantas medicinales. Sefalaron que las practicas son el resultado del conocimiento
acumulado sobre el ambiente y se llevan a cabo por el interés de ayudar, mas que
por beneficio econdmico. Concluyeron que la herbolaria es un indicativo de la
pervivencia de la cosmovision mesoamericana para tratar enfermedades de cuerpo

y espiritu, asi mismo, que existe un privilegio de una atencién integral hacia el
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paciente y que el ambiente fisico que rodea a las personas es un botiquin bio-

cultural.

Veldzquez et al. (2019), obtuvieron informacion sobre el uso de las plantas
medicinales utilizadas en comunidades indigenas de la Sierra Negra de Puebla,
México. Aplicaron una entrevista semiestructurada a 635 personas, de las cuales
79.5 % fueron mujeres y 20.5 % hombres. Reportaron el uso de 43 especies
divididas en 21 familias, de las cuales las mas utilizadas fueron Asteraceae (8 spp.),
Lamiaceae (4 spp.), Y Rutaceae (4 spp), en donde las especies con mayor
frecuencia y valor de uso fueron Matricaria recutita y Mentha piperita. Del mismo
modo, reportaron que las principales afecciones que tratan con estas plantas son
dolor estomacal, tos y gripa; las hojas son la parte mas utilizada (55 %), la principal
forma de preparacion es maceracion (30.2 %) y que la mayoria cultiva las plantas
en huertos (65 %). Concluyeron que en comunidades indigenas las mujeres, al ser
las que mas informacion aportaron, tienen un papel preponderante en el uso de

plantas medicinales.

Villegas et al. (2019). Hablaron sobre los conocimientos acerca de las plantas
medicinales en seis comunidades Ch’oles de Tacotalpa, Tabasco. Los Ch’oles de
Tacotalpa, Tabasco; es de destacar que poseen conocimientos y practicas sobre
sistemas de salud tradicionales que comparten entre si. Son bastos los saberes
sobre Medicina Tradicional Mexicana (MTM) y de ello se sirven para atender su
salud. Como parte de los resultados, identificaron 69 plantas medicinales utilizadas
para diversos padecimientos que pertenecen a siete grupos de enfermedades:
inmunologicos, gastrointestinales, respiratorios, infecciones de la piel, sindromes de
filiacion cultural, osteomusculares y del sistema nervioso. Se registraron 28 plantas
medicinales en Buenos Aires, 14 en Noypac, 49 en Oxolotan, 27 en Puxcatan, 22
en Guayal y 17 en Libertad. Las plantas con mayor mencion son el maguey, sabila,
albahaca, ruda y epazote; algunas de estas son introducidas a la region, como la
moringa, manzanilla y azafran. Las enfermedades en las que son utilizados son

principalmente tos, heridas, infeccion, dolor de estbmago, mal de ojo y diarrea.
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Existe una variedad de conocimientos y practicas relativas a la medicina tradicional
que vale la pena identificar, sistematizar y compartir al interior y exterior de las
comunidades, que permita el reconocimiento de los saberes comunitarios y

tradicionales.

Orozco et al. (2020), no solo realizaron un inventario de las especies
medicinales utilizadas por los habitantes de Santiago Quiotepec, Oaxaca, sino que,
ademas, también evaluaron la actividad microbiana. dentro de las actividades del
inventario, llevaron a cabo un estudio etnobotanico de plantas medicinales,
reportando que 60 informantes mencionaron 66 especies de plantas utilizadas en el
tratamiento de diferentes enfermedades, del total, seleccionaron quince especies
utilizadas en la comunidad para tratar enfermedades de posible origen bacteriano;
evaluaron la actividad antibacteriana. Con los resultados obtenidos en esta
investigacién, encontraron que los valores mas bajos se presentaron en el extracto
hexanico de Plumbago pulchella, con una CMI de 0.25 mg/ml sobre Staphylococcus
aureus y S. epidermidis, asi como el extracto hexanico de Echinopterys eglandulosa
con una CMI de 0.25 mg/mL sobre Pseudomona aeruginosa. Concluyen que el 98
% de los informantes de la comunidad de Santiago Quiotepec, usan plantas
medicinales para curar algun tipo de enfermedad, siendo las gastrointestinales las
mas comunes, de igual manera que, la mayoria de las especies evaluadas (87 %)

tienen actividad antimicrobiana en cepas de importancia.

Casanova et al. (2022), determinaron diferentes especies de plantas
medicinales usadas por los Tének; pueblo originario de México que practica aun la
medicina tradicional, pero que es un conocimiento que se ha ido deteriorando.
Aplicaron una encuesta a 189 personas de 5 localidades de la Huasteca
veracruzana, especificamente, del municipio de Tantoyuca, Veracruz, México.
También entrevistaron a 19 meédicos tradicionales. Analizaron la informacion
obtenida a través de estadistica descriptiva. Detectaron 152 especies
pertenecientes a 63 familias botanicas, de las cuales 10 conformaban el 48 % de
las especies identificadas. Sefialaron que la forma biologica predominante fue la
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herbacea y 45 % de las especies eran silvestres. Con lo antes mencionado, los
autores llegaron a la conclusién de que las plantas medicinales mostraron tener una
contribucion importante en el sistema de salud de las localidades del area de
estudio, y que estas plantas son parte de su patrimonio biocultural, por lo que su
germoplasma y su conocimiento tradicional asociado deben ser conservados ante
los cambios ambientales uso del suelo, la pobreza y la migracion de los mas
jovenes; particularmente porque, el conocimiento tradicional ha sido heredado,

basicamente, a través de la tradicion oral.

Mex et al. (2022) evaluaron el uso etnobotanico de Psidium guajava en tres
estados de México. El objetivo de este trabajo es recuperar los saberes que la
poblacion de tres estados de la republica mexicana (Campeche, Estado de México
y Yucatan) posee sobre la Psidium guajava como planta medicinal. realizaron un
estudio transversal en el cual se aplicaron encuestas sobre el conocimiento
etnoboténico de la guayaba. Las encuestas etnobotanicas realizadas demuestran
que el uso de plantas medicinales para el tratamiento de enfermedades
respiratorias, incluida la covid-19, es una costumbre popular y frecuente; entre las
plantas mencionadas destaca Psidium guajava porque tradicionalmente se ha
asociado a la mejoria de los sintomas respiratorios de la tos, gripa o asma debido a

sus propiedades antimicrobianas.

3.3. Las plantas medicinales en Chiapas

Garcia et al. (2014), presentaron un estudio dirigido a establecer el estado actual
del conocimiento local sobre el uso de plantas medicinales en seis comunidades de
la etnia Ch'ol, del municipio de Salto de Agua, Chiapas. Utilizaron métodos
etnobotanicos orientados a la sistematizacién de los conocimientos que un grupo
de médicos tradicionales tienen con respecto a la medicina tradicional. Identificaron
60 especies de uso medicinal las cuales se utilizan para diferentes tratamientos; el
29 % de estas son utilizadas para contrarrestar enfermedades gastrointestinales e

infecciosas y el 18% para enfermedades respiratorias. Hicieron énfasis en que, de
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las especies antes mencionadas, el 58.3 % necesariamente tienen que ser
combinadas con otras plantas para lograr los efectos deseados. Destacaron la
importancia de la conservacion de la biodiversidad y de la cultura en esta regién.

Campos et al. (2018), llevaron a cabo un registro de 73 especies de plantas
medicinales naturalizadas o nativas de la comunidad Monterrey, municipio de Villa
Corzo, Chiapas, México. Colectaron la informacion mediante una entrevista
semiestructurada aplicada a 119 personas que categorizaron por edad y sexo.
Determinaron la familia botanica de cada una de las plantas identificadas, asi como
el indice de riqgueza de conocimiento, el valor de uso y la frecuencia de uso.
Encontraron que las especies mas utilizadas son la Verbena (Verbena officinalis L.),
la Manzanilla (Chamaemelum nobile L.) y la Albahaca (Ocimum basilicum L.).
Especies como la Sabila (Aloe barbadensis Miller) y la Ruda (Ruta chalepensis L.)
presentaron el mayor indice de riqueza de conocimiento, asi como de valor de uso.
De igual manera reportaron que las familias mas representadas por especies de uso
botanico fueron Asteraceae con diez especies, Fabaceae, Lamiaceae, Poaceae con
cuatro y Annonaceae, Apiaceae, Lauraceae y Rubiaceae, con tres especies. Con
los resultados reportados, los autores dan a conocer un panorama de las especies
locales con mayor uso como plantas medicinales, ademas del indice de riqueza y

las familias botanicas mas representadas en el area de estudio.

Orantes et al. (2018), realizaron un estudio sobre las plantas utilizadas en la
medicina tradicional de comunidades campesinas e indigenas de la Selva Zoque,
Chiapas, México. EIl objetivo fue conocer las diferentes plantas utilizadas en la
medicina tradicional. En cada comunidad se aplicaron 30 entrevistas
semiestructuradas. El listado floristico medicinal estuvo conformado por 113
especies, 96 géneros y 50 familias. Asteraceae, Fabaceae y Lamiaceae fueron las
mas representativas. De igual forma, obtuvieron 84 indicaciones de uso medicinal,
clasificadas en 13 enfermedades, gastrointestinales, dermatoldgicas y respiratorias
(fueron las mas frecuentes); la hoja es la estructura de la planta mas empleada (72

%). El cocimiento es la manera mas comun de preparar a las plantas y, la via oral,

32



es la forma mas frecuente de administrar la medicina. Concluyeron que el uso de
las plantas medicinales es resultado de la experiencia e intimo contacto con la

naturaleza que la sociedad ha acumulado por generaciones.

Orantes et al. (2019), en su trabajo “Aprovechamiento floristico en el ejido
Hermenegildo Galeana, Ocozocoautla de Espinosa, Chiapas, México”, dan a
conocer el aprovechamiento del recurso floristico por parte de los pobladores de la
misma localidad realizaron 60 entrevistas semiestructuradas, abarcando 20 % de
los nucleos familiares de la localidad. Determinaron un total de 45 especies, entre
las cuales 30 son arboles-arbustos y 15 herbaceas. Registraron siete formas de
aprovechamiento de las plantas (medicinal, comestible, combustible, maderable,
cerca viva, forraje y poste). Las plantas con mayor frecuencia de mencion
corresponden a las de uso en la medicina tradicional y uso comestible. Como
medicina se reportdé que son utilizadas para siete tipos de problemas
(gastrointestinales, inflamatorios, infecciosos, dolores uterinos y cicatrizantes) el
uso mas comun es para aliviar problemas gastrointestinales. Las plantas son

obtenidas principalmente de las poblaciones silvestres y de los huertos de traspatio.

Lara et al. (2019), registraron el uso terapéutico popular actual de plantas
medicinales en la poblacidon indigena Tzotzil, en los altos de Chiapas, México.
Recolectaron los datos proporcionados por 59 informantes (39 % hombres, 61 %
mujeres) de entre 20 y 86 afios, a través de un cuestionario semiestructurado en el
idioma Tzotzil. De la informacion obtenida, se registraron un total de 59 especies de
plantas medicinales, pertenecientes a 55 géneros y 37 familias botanicas.
Reportaron que las familias Asteraceae (6 spp.), Lamiaceae (4 spp.) y Lauraceae
(4 spp.) son las mas representativas en el area de estudio. Asi mismo, sefialaron
que el indice de valor cultural (IVU) mas alto lo obtuvo la especie Matricaria
chamomilla (IVU= 0.42), seguidos de Mentha sativa (IVU= 0.36) y Ruta graveolens
(IVU=0.31). También utilizaron el factor de consenso del informante (FCI) y
reportaron que las principales categorias patoldgicas tratadas fueron del sistema
reproductivo (ICF= 0.80), las infecciones respiratorias (ICF= 0.75) y las
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enfermedades del sistema digestivo (ICF= 0.70). Concluyeron que las especies
reportadas y su diversidad de usos satisfacen las necesidades de las familias con

deficiencias socioeconémicas.

Moreno et al. (2020), realizaron un estudio donde identificaron los usos de
las plantas de los huertos familiares y los beneficios que aportan en tres
comunidades de la Selva el Ocote. Aplicaron 30 encuestas en cada comunidad y
realizaron observaciones in situ. Analizaron los datos mediante estadistica
descriptiva utilizando el software SPSS. Lograron identificar 140 especies de
plantas con diferentes usos; comestible (51 %) y medicinal (23 %) principalmente.
Con la informaciéon obtenida, llegaron a la conclusion de que los elementos que
conforman un huerto familiar son fisicos, culturales, socioecondmicos, historicos,
floristicos y arquitecténicos, de igual manera que de estos espacios se obtienen
beneficios ambientales, sociales y econémicos que proporcionan bienestar a los

habitantes de las comunidades rurales.

Trigueros et al.,, 2022. Identificaron el uso y conservacion de plantas
medicinales obtenidas de agroecosistemas y ecosistemas por los grupos étnicos
Mocho y Kalkchikel del sureste de Chiapas, México Para identificar esas actividades
utilizaron la metodologia etnografica y etnobotanica, aplicando entrevistas dirigidas,
observacién participante, un cuestionario y la similitud taxonémica de Jaccard. En
ambos grupos étnicos, el 97 % recurren a las plantas medicinales y las obtienen
mayormente de sus agroecosistemas. Existen en el territorio Kakchikel un 53 % de
plantas nativas, 43 % introducidas y el 4 % no tiene reporte; mientras que en el
territorio Mocho, registraron un 56 % de plantas nativas y 44 % introducidas.
Ademas, una similitud de especies taxondmicas del 0.33 entre ambos territorios, 33
de un total de 131. La etnia Kakchikel prioriza mas que los Moch¢ la atencién a las
plantas medicinales para conservarlas y tenerlas a la mano principalmente de sus

agroecosistemas.
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V. OBJETIVOS

4.1. General
Describir el conocimiento tradicional de las plantas medicinales en los

mercados de los municipios de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan.

4.2. Especificos

1. Generar un listado de especies de plantas medicinales encontradas en los

mercados de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas.

2. Documentar el uso de las plantas medicinales que se utilizan para el
tratamiento de enfermedades en los mercados Tapachula, Tuxtla Chico y

Cacahoatan, Chiapas.

3. Recopilar informacion sobre los padecimientos y estructuras vegetativas de

las plantas medicinales utilizadas.
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V. AREA DE ESTUDIO

La investigacion se realizo en el sur del estado de Chiapas, en la ciudad fronteriza
de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan. Se ubica entre la Sierra Madre y la
Llanura Costera del Pacifico, dichos municipios se encuentran entre las
coordenadas 14° 54’ latitud norte y entre 92° 16’ longitud oeste. Tapachula cuenta
con una altura promedio de 170 m, Tuxtla Chico 314 m y Cacahoatan en 480 m.
Tapachula esta formado por una superficie territorial de 303 km?, Tuxtla Chico 857
km2 y Cacahoatan con 173.8 km2 (Programa Regional de Desarrollo, 2003-2018)
(Figura 1).
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Figura 1. Ubicacion de los mercados en Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan,

Chiapas. Fuente: INEGI-Areas Geoestadisticas Municipales, 2012.
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VI. MATERIAL Y METODOS

6.1. Platica introductoria

Geograficamente los mercados rurales y urbanos se ubican puntos o zonas de
mayor afluencia de pobladores en Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas
(Cuadro 1). Los registros historicos de los mercados indican que abrieron sus
puertas al publico en la década de 1980, detonando asi, una practica de comercio
noble que hasta hoy dia sigue siendo parte de los lugares de compras de la canasta
bésica de los residentes de estos municipios.

Cuadro 1. Mercados evaluados.

No. de
Ubicacion Nombre Fundador Afo de especies de
fundacion plantas

medicinales

17 oriente, 14A.
Priv. Nte., San Juan Juan .S,ablnes 1982 15
Insurgentes, Gutiérrez

30750. Tapachua

12 norte #33
entre 3ray, Calle

Quinta Pte., Los Ayuntamiento en

) 5 de mayo 1987 10
Naranjos, turno
Centro, 30830.
Tapachula
2a. Ote. Prol, Los
Naranjos, Los Ayuntamiento en
Laureles |, Laureles y turmno 1985 9
30780.
Tapachula
Calle Décima,
Norte, Centro, Sebastian Ayuntamiento en 1979 9
30830. Escobar turno
Tapachula
Tuxtla Chico Virgen dg Ayuntamiento en 1997 16
Candelaria turno
Cacahoatan Moisés Ayuntamiento en H 1990 40
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Muguerza turno

6.2. Disefo y aplicacion de la entrevista

El presente estudio de investigacion se realizé6 mediante la aplicacion de entrevistas
semiestructuradas a algunos vendedores sin importar el sexo en mercados rurales
y urbanos de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas, con preguntas
iniciales abiertas y amplias para que el entrevistado desarrollara su respuesta
apelando a sus propias categorias. Esta herramienta permitio indagar respecto al
uso, conocimiento, manejo y enfermedades que curan las plantas medicinales. Se
identificaron las especies utilizadas, recolectando aquéllas con identidad

taxonomica dudosa, para su posterior identificacion.

En varios casos, se aplic6 una pre-intervencién, es decir, se iniciaron
conversaciones previas para obtener confianza, también se aplicé una investigacion
participativa a través de la entrevista-compra; cuando fue necesario. Como apoyo a

la recopilacion de informacion se tomaron fotografias.

6.3. Identificacion de las especies

Para la identificacidbn taxonOmica correcta, se utilizaron técnicas convencionales
para estudios floristicos mediante bibliografia especializada y cotejos con
colecciones de herbario cuando asi fue el caso. Para las actualizaciones del binomio
cientifico y siglas de las plantas medicinales encontradas, se revisé la Flora
Mesoamericana (2017) y The Plant List (2013).

6.4. Analisis de la informacion

Con la informacién obtenida se cred con el programa de Excel 2010, una base de
datos, con las categorias nombre comun, nombre cientifico, familia, género, usos,
padecimientos y parte vegetativa los cuales fueron analizados mediante una
estadistica descriptiva para poder organizar y reunir la informacion, utilizandose el

programa SPSSv. 15.
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VIl. RESULTADOS

7.1. Plantas medicinales en los mercados de Tapachula, Tuxtla
Chico y Cacahoatan, Chiapas

Se registraron un total de 56 especies de pantas medicinales, pertenecientes a 35
familias botanicas que se comercializan en los principales mercados de Tapachula,
Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas, las cuales provienen principalmente de
Guatemala, Oaxaca y el centro del pais, de igual manera, en menor proporcion los
municipios locales como Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas (Cuadros 1y 2; Figura
2).
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Figura 2. Entrevistas en los mercados de Tapachula (A y D), Tuxtla Chico (B) y

Cacahoatan (C), Chiapas.

Las especies mas frecuentemente citadas (Cuadro 2), es decir, con mayor
consenso entre los informantes que venden en los mercados de estudio son: la
albahaca (Ocimum basilicum var. Piloso (Willd.) Benth.), epazote (Dysphania
ambrosioides (L.) Mosyakin & Clemants), eucalipto (Eucalyptus globulus Labill.),
hinojo (Foeniculum vulgare Mill.), zacate limon (Cymbopogon citratus Stapf.),
manzanilla (Matricaria chamomilla L.), menta (Mentha piperita L.), romero
(Rosmarinus officinalis L.), ruda (Ruta graveolens L.), zarzaparrilla (Smilax aspera
L.), boldo (Peumus boldus M.), doradilla (Selaginella lepidophylla (Hook. & Grev.)
Spring.), estafiate (Artemisia mexicana Willd. ex Spreng.), hojasén (Cassia

angustifolia Vahl.), moringa (Moringa oleifera Lam.) y tomillo (Thymus vulgaris L.).
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Figura 3. Plantas mediales frecuentes en los mercados evaluados.

Entre las afecciones que tratan estas especies medicinales, se encuentra una
mayor proporcion las de uso gastrointestinal (54.2 %), seguido por el respiratorio
(15.7 %). Un 8.5 % se refirid a efectos renales, 7.1 % a efectos nerviosos, cronico

degenerativas y dermatologicos un 5.7 % y en ultimo lugar, uroldgicas y piquetes

por insectos con un 1.4 % (Figura 4).
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Figura 4. Objetivos de uso de plantas medicinales mas representativos
encontrados en los mercados de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas.

Algunos de los padecimientos que se encontraron que son tratados con las
plantas medicinales que se compran en los mercados publicos de Tapachula, Tuxtla

Chico y Cacahoatan, son los siguientes:

1. Gastrointestinal: dolor estomacal, diarrea, inflamacion estomacal,
gastritis, vomito, agruras, fiebre tifoidea, mala digestion.
Respiratorio: tos, gripe, resfriado, dolor garganta, fiebre (calentura).

3. Renal: insuficiencia renal, los calculos renales (o piedras en el rifidén) y
para depurar los rifiones.
Nervioso: nervios, insomnio, estrés, insomnio.

5. Dermatoldgico: quemaduras, irritacion de la piel, golpes (morados),
heridas y raspones.

6. Urinario: Inflamacion de vias urinarias, diurético, infeccion de rifiones,

mal de orin, mal de rifiones y piedra en los rifiones.
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Especies como manzanilla (Matricaria chamomilla L.), estafiate (Artemisia
mexicana) y té verde (Camellia sinensis L.) son usualmente empleadas para
dolencias de tipo gastrointestinal, en forma de té. En cuanto a las afecciones
respiratorias, Eucalyptus globulus Labill. y Ruta graveolens L. son las mas
utilizadas. Las partes mas empleadas con fines medicinales por los habitantes que
compran en los mercados de estudio son: las hojas (71.4 %) para tratar
padecimientos gastrointestinales, heridas superficiales, quemaduras, diabetes,
nerviosas, vejiga, vias urinarias y respiratorias; tallo (21.4 %) para padecimientos
gastrointestinales, de rifidn, nervios, higado y diabetes; y por dltimo, en menor
recurrencia (7.2 %), las flores, semillas, raices y corteza para tratar padecimientos

gastrointestinales, renales, hepaticos, vias urinarias, circulatorios y respiratorias.

Cuadro 2. Especies de plantas medicinales registradas en los mercados de

Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas.

. s e Familia .. .,
Nombre comun Nombre cientifico .. Uso Administracion
botanica
. Artemisia absinthium Gastro-
Ajenjo Asteraceae : . Oral
L. intestinales
Ocimum basilicum
Albahaca var. Piloso (Willd.) Liliaceae Respiratorias Oral
Benth.
Anis de estrella [llicium verum F. Illiciaceae Nerviosas Oral
Myroxylon
, . yroxy Gastro-
Balsamo de aire balsamum (L.) Fabaceae . . Oral
intestinales
Harms.
Gastro-
. intestinales / L.
Boldo Peumus boldus M. Monimiaceae L. Oral / Tépico
dermatodgi-
cos
Campyloneurum
an u:t)i/folium var Gastro-
Calaguala g. . N Polypodiaceae intestinales / Oral
ensifolium (Willd.) -
urologicas

Farw.
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Caléndula

Cancerina
Cardo mariano

Casco de mula

Chipilin

Cilantro

Cola de Caballo

Cuachalalate

Clrcuma

Damiana

Diente de ledén

Doradilla

Epazote

Caléndula officinalis
L.

Hyppocratea
excelsa Kunth.
Silybum marianum
(L.) Gaertn

Bauhinia forficata L.

Crotalaria
longirostrata
Hook. & Arn.

Coriandrum sativum
L.
Equisetum hyemale
L.
Amphipterygium
adstringens

(Schitdl.)

Standl.

Curcuma longa L.

Turnera diffusa
Willd. ex Schult.

Taraxacum officinale
F.H. Wigg.
Selaginella
lepidophylla

(Hook.

& Grev.) Spring.
Dysphania
ambrosioides (L.)
Mosyakin &
Clemants.

Asteraceae

Celastraceae
Asteraceae

Fabaceae

Fabaceae

Apiaceae

Equisetaceae

Anarcadiaceae

Zingiberaceae

Turneraceae

Asteraceae

Selaginellaceae

Amaranthaceae

Gastro-
intestinales /
dermatodgi-

cos
Croénicodege-
nerativas

Gastro-
intestinales

Gastro-
intestinales

Gastro-
intestinales

Gastro-
intestinales

Renales

Gastro-
intestinales

Gastro-
intestinales /
dermatoogi-

cos

Gastro-
intestinales /

renal

Gastro-
intestinales

Renales

Gastro-
intestinales /
respitatorias

Oral / Tépico

Oral
Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral / Topico

Oral

Oral

Oral

Oral
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Estafiate
Eucalipto
Fenogreco
Flor de corazon

Flor de manita

Flor de muerto

Gobernadora

Gordolobo

Hierba de sapo
Hierba santa
Hinojo
Hojasén

Jengibre

Laurel
Llantén

Manzanilla

Menta

Artemisia mexicana
Willd. ex Spreng.
Eucalyptus globulus
Labill.
Trigonella foenum-
graecum L.
Magnolia
mexicana DC.
Chiranthodendron
pentadactylon Larr.

Tagetes erecta

Larrea tridentata
(Sessé & Moc. ex
DC.)
Pseudognaphalium
attenuatum (DC.)
Anderb.

Eryngium carlinae F.

Delaroche.

Piper auritum Kunth.

Foeniculum vulgare
Mill.

Cassia angustifolia
Vahl.

Zingiber officinale
Rosc.

Litsea glaucescens
Kunth.
Plantago major L.
Matricaria
chamomilla L.

Mentha piperita L.

Asteraceae
Myrtaceae
Fabaceae

Magnoliaceae

Malvaceae

Asteraceae

Zygophyllaceae

Asteraceae

Apiaceae
Piperaceae
Apiaceae

Fabaceae

Zingiberaceae

Lauraceae
Plantaginaceae

Asteraceae

Lamiaceae

Gastro-
intestinales

Respiratorias

Gastro-
intestinales

Nerviosas

Nerviosas

Gastro-
intestinales /
respiratorias

Gastro-
intestinales /

renal

Gastro-
intestinales

Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales /
respiratorias

Respiratorias

Respiratorias
Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral
Oral
Oral

Oral
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Moringa

Muicle

Naranja

Ortiga

Pasiflora

Perejil
Quina
Rifionina
Romero
Ruda
Sabila
Taray

Té verde

Tomillo

Ufa de gato

Valeriana

Moringa oleifera
Lam.

Justicia spicigera
Schitdl.

Citrus x sinensis
Osbeck.

Urtica mexicana
Liebm.

Passiflora incarnata
L.

Petroselinum
crispum (Mill.) Fuss

Cinchona officinalis
L.

Lantana camara L.
Rosmarinus
officinalis L.

Ruta graveolens L.

Aloe vera Miller.

Eysenhardtia
adenostylis Baillon.

Camellia sinensis L.

Thymus vulgaris L.

Machaerium
riparium
Brandegee.

Valeriana sp.

Moringaceae

Acanthaceae

Rutaceae

Urticaceae

Passifloraceae

Apiaceae

Rubiaceae
Verbenaceae
Lamiaceae

Rutaceae
Xanthorrhoea-
ceae

Fabaceae
Theaceae

Lamiaceae

Fabaceae

Caprifoliaceae

Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales /
degenerativa
Gastro-
intestinales /
respiratorias
Gastro-
intestinales /
dermatoldgic
0
Cronico-
degenerativa
S
Gastro-
intestinales /
renales

Respiratorias

Renales
Gastro-
intestinales
Respiratorias
Gastro-
intestinales

Nerviosas

Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales
Gastro-
intestinales /
nerviosas
Gastro-
intestinales

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral
Oral
Oral
Oral
Oral

Oral

Oral

Oral

Oral

Oral
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Verbena

Wereke
Zacate Limoén

Zarzapatrrilla

Verbena litoralis

Kunth.

Ibervillea sonorae
(S.Watson) Greene

Cymbopogon
citratus Stapf.

Smilax aspera L.

Verbenaceae

Cucurbitaceae

Poaceae

Smilaceae

Gastro-
intestinales /
respiratorias
Crénicodege-

nerativas
Croénicodege-

nerativas
Piquetes de

insectos

Oral

Oral

Oral

Oral

Las familias botanicas representadas y documentadas en la categoria de uso

medicinal en los mercados de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas

fueron 35, entre las que destacan: Asteraceae, Fabaceae y Apiaceae (cuadro 3).

Cuadro 3. Familias botanicas para la categoria de medicinales encontradas en los

mercados de estudio.

Familia botanica

Numero de especies

Acanthaceae
Amaranthaceae

Anarcadiaceae

Apiaceae

Asteraceae

Caprifoliaceae
Celastraceae
Cucurbitaceae

Equisetaceae

Fabaceae
llliciaceae
Lamiaceae
Lauraceae

Liliaceae

1

R N T e T = e = et e < T~ S S
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Magnoliaceae
Malvaceae
Monimiaceae
Moringaceae
Myrtaceae
Passifloraceae
Piperaceae
Plantaginaceae
Poaceae
Polypodiaceae
Rubiaceae
Rutaceae
Selaginellaceae
Smilaceae
Theaceae
Turneraceae
Urticaceae
Verbenaceae
Xanthorrhoeaceae

Zingiberaceae

PN R N R R R R R NP R R R R R R R R R R

Zygophyllaceae

Dentro de la informacion recopilada, se encontraron algunos productos
ofrecidos por las sefioras en los mercados que son compuestos de diferentes
especies, tal es el caso del llamado té rifion, el cual contiene palo azul (Cyclolepis
genistoides D. Don), axopopoztle (s/d), hoja de pinguica (Ehretia tinifolia L.),
carricillo (Equisetum hyemale L.), palo 3 costillas (Serjania triquetra Radlk.), alamo

(Populus nigra L.), hierba de chivo (Ageratum Conyzoides) y palo de la vibora

49



(Tabernaemontana catharinensis). Otro té es el de la tos, las cuales son: eucalipto
(Eucalyptus globulus Labill.), gordolobo (Pseudognaphalium attenuatum (DC.)),
buganvilia (Bougainvillea sp.), cafa fistula (Cassia fistula L.), palo mulato (Bursera
simaruba L.), pulmonaria (Pulmonaria officinalis L.) y fruta de tejocote (Crataegus
mexicana DC.). Y por ultimo, el compuesto nervioso; palo Brasil (Paubrasilia
echinata), hinojo (Foeniculum vulgare Mill.), muérdago (Viscum album L.), zapote
blanco (Casimiroa edulis L.) y tumba vaquero (Ipomoea stans Cav.) (Figura 5).

Figura 5. Compuestos de plantas medicinales ofrecidos en algunos mercados del

Soconusco, Chiapas.
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Cuadro 4. La herbolaria para las diferentes afecciones de salud en los mercados

Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas.

Afecc.
Afecc. Afecc. Afecc. Afecc.
Mercado Crénicas- -
Respiratorias | Gastrointestinales : Renales | Nerviosas
degenerativas
San Juan,
19 30 3 9 0
Tapachula
5 de mayo,
2 4 0 2 0
Tapachula
Laureles,
2 5 0 2 0
Tapachula
Sebastian
Escobar, 6 9 0 2 0
Tapachula
Virgen de
Candelaria, 5 13 1 0 1
Tuxtla
Chico
Moisés
Muguerza, 5 19 5 6 4
Cacahoatan

De acuerdo a la NOM-059-SEMARNAT-2010, se determinaron las especies

dentro de una categoria de riesgo; tres especies medicinales se ubican con estatus

de proteccion por las leyes federales mexicanas en “amenazadas”y una en “peligro

de extincién”, por lo que en trabajos futuros es importante realizar estudios a nivel

de poblaciones naturales para poder integrar y plantear alternativas de manejo

mediante UMAs (Unidad de manejo ambiental) como estrategias de desarrollo

sustentable (cuadro 5).

51




Cuadro 5. Especies de plantas medicinales de los mercados de Tapachula, Chiapas

con proteccion legal.

Especie Categoria en la
Nombre comun me(?icinal Familia botanica | NOM-059.2010.
SEMARNAT
Serpocaulon _
Calaguala o Polypodiaceae Amenazada
triseriale
) Magnolia .
Flor de corazon _ Magnoliaceae Amenazada
mexicana
_ Chiranthodendron
Flor de manita Malvaceae Amenazada
pentadactylon
Litsea En peligro de
Laurel Lauraceae o
glaucescens extincion

Las formas de preparacion y consumo de las plantas medicinales fueron
principalmente por infusion y té; la forma de administracién principal es de forma
oral. De la informacion obtenida, todas las personas entrevistadas dieron una
respuesta afirmativa sobre conocer la importancia de las plantas medicinales,
ademas que mas del 60 % de ellas, conocen de las mismas desde una edad
temprana (10 afios aprox.). Por lo que su uso y conocimiento lo siguieron
aprendiendo de generacidn en generacion en las familias de las sefioras
entrevistadas. No obstante, a pesar de ser pocos locales dedicados a la venta de
especies medicinales, estas tienen ventas constantes sin perder clientela, durante
todo el afio perciben compras siendo bien remuneradas al final de la jornada laboral.
Todas las plantas disponibles en el mercado se pueden conseguir en cualquier
época de afio. Por ultimo, la edad de las vendedoras va entre los 28 y 74 afos,
siendo mas el porcentaje de personas mayores vendiendo tan importantes especies

en los mercados locales; originarias de Guatemala, Oaxaca y Chiapas.
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VIIl. DISCUSION

8.1. Plantas medicinales en los mercados de Tapachula, Tuxtla
Chico y Cacahoatan, Chiapas

De acuerdo a las entrevistas realizadas en los mercados en este estudio, se
registraron 56 especies presentes en los espacios de venta. En 2006, Martinez et
al. realizaron una investigacion en cuatro mercados del estado de Puebla: Atlixco,
Tepeaca, Tecamachalco y mercado Hidalgo de la ciudad de Puebla. De los
resultados obtenidos, registraron 62 especies de plantas medicinales,
pertenecientes a 31 familias, caso similar al numero de especies y familias

encontrados en el presente trabajo de investigacion.

Eyssartier, Ladio y Lozada (2008), evaluaron una poblacién semi-rural de la
estepa patagdnica argentina, analizando la utilizacion de plantas medicinales
cultivadas en huertas, invernaderos y jardines. Registraron un total de 30 especies
medicinales cultivadas, encontrando una mayor proporcion de plantas exéticas y
herbaceas. Las plantas mas citadas fueron: orégano (Origanum vulgare L.), menta
negra (Mentha spicata L.), cebolla (Allium cepa L.) y ajenjo (Artemisia absinthium
L.). Entre los usos de estas plantas se encuentran para las afecciones hepatico-
intestinales y respiratorias, haciendo uso principalmente de hojas como lo
encontrado en la presente investigacion como la parte de la planta mas usada y, en

una menor proporcion, flores y ramas.

Farrera-Sarmiento y colaboradores (2018), documentaron las plantas de uso
medicinal de nueve mercados municipales de Berriozabal, Cintalapa, Jiquipilas,
Ocozocoautlay Tuxtla Gutiérrez, Chiapas. Registraron 147 especies, utilizadas para
afecciones de los sistemas gastrointestinales, respiratorias, diuréticas, crénico-

degenerativas y el sistema nervioso.
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En la comunidad Manuel Avila Camacho del Municipio de Villa Corzo,
Chiapas, Flores y Nucamendi (2020) registraron un total de 95 plantas medicinales,
de las cuales la verbena (Verbena officinalis), resulto con mayor numero de
menciones y porcentaje con el 54.20 % de acuerdo al UST, seguida de la manzanilla
(Chamaemelum nobile) con un total de 42.05 % y la cancerina (Blechum brownei)
con un total de 25.23 %.

Inga y Zavala (2020) evaluaron el uso de plantas medicinales en las mujeres
de la Sierra Centro, Ecuador durante el postparto. Los autores reconocen que el
empleo de plantas medicinales se encuentra extendido en diversas partes del
mundo, dependiendo de la flora y fauna propia de cada region, especificamente la
region altoandina en Ecuador, las mujeres conservan la utilizacion de plantas con
uso medicinal en la época del posparto. Dentro de sus conclusiones, destacan que
el uso de plantas que se encuentran es parte de la cultura y el desarrollo social; en
la comunidad encontraron cuatro categorias de uso de plantas medicinales en la
época del postparto para las mujeres de la region altoandina. Como aportacion final,
los autores indican que el personal de salud debe considerar el realizar mas
estudios en este campo especifico contribuyendo asi a preservar la salud de madre
e hijo.

De igual forma en 2020, Farrera, Castillejos y Gomez, hicieron un inventario
de las plantas que se comercializan en el Tianguis de las Flores y en el mercado
publico municipal Primero de Mayo en el municipio de Berriozabal, Chiapas.
Obtuvieron una lista de 342 especies de plantas utiles, reconociendo cinco
categorias de uso: ornamental, medicinal, comestible, religioso-ceremonial y
artesanal; destacando las ornamentales con 239 especies, comestibles con 79 y las
medicinales con 75 especies. Asimismo, identificaron 30 especies estan citadas en
la Norma Oficial Mexicana NOM-059-ECOL-2010 en alguna categoria de riesgo.
Numero poco mayor al encontrarlo en la presente investigacion pero menor
comparado a otros estudios, como el realizado en el mercado Libertad en
Guadalajara, en el que se reportan 179 especies de uso medicinal (Molina, 2014);

54



esto se debe probablemente a en los mercados evaluados en los tres municipios en

Chiapas son de vocacién de frutas y verduras, ademas de abarrotes en general.

Paredes et al. (2022) diagnosticaron la parte econdmica de las plantas
medicinales en el distrito de Tambopata. El objetivo de la investigacion fue
determinar el mercado de las plantas medicinales en el Distrito de Tambopata de la
Region de Madre de Dios. Los resultados de la investigacion mostraron que los
demandantes compran las plantas como alternativa para el tratamiento de una
dolencia o enfermedad; los ofertantes tienen un grupo de ocho plantas que
presentan mayor salida en el mercado como el caso de la “ufia de gato”, donde el
86.2 % ofertan el producto; para el caso de las instituciones solo el 40 % de las
estudiadas se encuentran involucradas al trabajo con plantas medicinales.
Concluyen que la comercializacion de plantas medicinales en el distrito de
Tambopata es de manera informal y empirica en cuanto a su precio, cantidad

demandada y cantidad ofrecida.

Dolores et al. (2012). Revisaron la etnobotanica abordada desde una
aproximacion del conocimiento tradicional de las plantas medicinales. El rescate y
estudio del conocimiento tradicional sobre plantas medicinales se ha convertido en
una de las prioridades de la Etnobotanica, mencionan que este tema en Venezuela
ha adquirido relevancia debido a la pérdida acelerada de dicho conocimiento. En
este trabajo se evaluaron el uso de plantas medicinales en comunidades rurales
cercanas a Caracas. Las especies de Arnica, Sabila, Llantén, Malojillo y Toronijil
aparecen entre las especies con mayor frecuencia de uso en las Comunidades de
San Diego de los Altos, Los Pinos y Carayaca. En las comunidades de Chuao y San
Casimiro las entrevistas se enfocaron solo en una especie, el Cacao y la Salvia Real
respectivamente. Reportan nuevos usos para estas especies, para el Cacao fueron
la aplicacion de decocciones frias de las hojas para aliviar el prurito de las
enfermedades eruptivas y para los rifiones; mientras que para la Salvia Real, se

ampliaron los usos conocidos para incluir des-inflamatorio de las encias, el mal
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aliento, la limpieza de los dientes, la disminucion del &cido urico y para el lavado de

heridas infectada.

Los mercados de Tapachula, Tuxtla Chico y Cacahoatan, Chiapas, mostraron
ser diversos en cuanto a plantas medicinales, pese a haber obtenido un registro
menor (56 especies) de especies medicinales en comparacion con las reportadas
en estudios similares en otras regiones, por ejemplo en la regién Zoque (Campeche
y Chiapas), donde se registraron 144 especies (Matthias et al., 2016), y en la
comunidad Maya-Chontal (Tabasco) con 232 especies (Magafa et al., 2010).

Lo anterior tiene relevancia ya que para tratar enfermedades se han
empleado tratamientos farmacologicos basados en el ingrediente activo de plantas
medicinales, aunque en algunas situaciones pueden no ser efectivos (Alebie et al.,
2017). No obstante se han identificado plantas medicinales que se utilizan como
alternativa terapéutica, incluso valoradas economicamente (Palacios et al., 2015).
Esto ha contribuido a que se lleven a cabo estudios etnobotanicos que establecen
su uso popular (Alebie et al., 2017; Cauper, 2018; Indacochea et al., 2018) y aunque
se han identificado metabolitos con posible actividad (Amoa et al., 2013), estas
requieren de estudios especiales para evaluar su eficacia antimalarica (Kaushik et
al., 2015; Vargas et al., 2018; Velasquez et al., 2016).

Castro et al. (2022) menciona en su investigacion acerca de los factores
asociados a casos de malaria y plantas medicinales empleadas para su tratamiento
en habitantes de Corozal, Colombia, que el 48 % de los habitantes emplean plantas
medicinales solas o con medicamentos, siendo el Gliricidia sepium (matarratén) y el
Acmella oppositifolia (yuyo) las plantas mas empleadas. En el 48 % de las casas ha
habido malaria. Por regresion logistica establecieron que la malaria se asocié con
conocer como se adquiere, consultar al médico tradicional y tener mas de 15 afios
en Corozal. Consecuentemente, las plantas que la poblacion de este estudio

reportan no muestran evidencia cientifica como antimalaricos.
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Las familias botanicas documentadas en la categoria de uso medicinal en los
mercados evaluados fueron 35, entre las que destacan: Asteraceae, Fabaceae y
Apiaceae. Resultados similares con las familias botanicas encontradas por Magafia
et al. (2010), esto como las mas representativas en el conocimiento tradicional
medicinal de las comunidades maya-chontales en Tabasco. A nivel mundial, estas
familias también se han encontrado registradas como las mas frecuentes en el uso
de la medicina tradicional (Leonti et al., 2003; Novais et al., 2004; Macia et al., 2005;
De la Cruz et al., 2007, Ladio et al.,, 2007; Ladio y Lozada, 2008; Flores y
Nucamendi, 2020).

Dentro de las afecciones que tratan las especies medicinales registradas, se
encuentra una mayor proporcion las de uso gastrointestinal (54.2 %), seguido por el
respiratorio (15.7 %). En otras investigaciones, el uso de plantas para dolencias
gastrointestinales también fue el mas frecuentemente mencionado (Martinez et al.,
2006; Estomba et al., 2006; Almeida et al., 2006; De la Cruz et al., 2007; Eyssatrtier,
Ladio y Lozada, 2008; Gonzalez et al., 2013). Segun Hernandez, et al., (2011), las
enfermedades gastrointestinales, si bien es cierto, son uno de los principales
problemas de salud publica, debido a que se transmiten via fecal-oral, por el

consumo de agua o alimentos contaminados, siendo el principal factor de incidencia.

Torres (2008) estudio las plantas medicinales de la reserva forestal la
Tronosa, provincia de los Santos, distrito de Tonosi, con una superficie de 20,579
ha. El objetivo de la investigacion fue determinar el uso de las plantas medicinales.
Identificaron 108 especies y procesaron 1, 855 datos de procedencia y parte usada
de las plantas, forma de preparacion y propiedades curativas. La Bonita fue la
comunidad que mas usa las plantas medicinales en un 38 %. La parte mas usada
de la planta fue la hoja (69 %) y se preparan en lavados (65 %) e infusiones (57 %).
Las plantas mas usadas fueron sabila, mastranto y salvia. Las enfermedades mas
comunes fueron: respiratorias (19.7 %), dolor de cuerpo (19%) y problemas

estomacales (18 %).
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Con los resultados encontrados del tipo de afecciones que mas recurrencia
presentan, la alta frecuencia de plantas medicinales empleadas en las afecciones
gastrointestinales, puede estar relacionado con el tipo de alimentacién y habitos de
consumo de los pobladores que se encuentran en Tapachula, Tuxtla Chico y
Cacahoatan, Chiapas. Esto ya que, en las ultimas décadas, se ha observado un
cambio notable en el consumo de harinas y azucares refinados, carnes y grasas
saturadas de origen animal, disminuyendo la ingesta de plantas y vegetales
silvestres y cultivadas como se acostumbraba en afios atras, en especifico, en las
regiones rurales, lo que lleva a una dieta no balanceada, alto en carbohidratos y
esencialmente pobre en fibras y acidos grasos esenciales (Ferrari et al., 2004). Lo
anterior es de extrafiar, puesto que en México existe una gran biodiversidad de
plantas para el consumo humano y que en la actualidad continGan siendo
ampliamente utilizadas, principalmente por las poblaciones rurales (Mapes y
Basurto, 2016).

La medicina tradicional tiene una larga historia, ya que es la suma total de los
conocimientos, capacidades y practicas basados en las teorias, creencias y
experiencias propias de diferentes culturas, bien sean explicables o no, utilizadas
para mantener la salud y prevenir, diagnosticar, mejorar o tratar enfermedades
fisicas y mentales. Las creencias ancestrales o medicina tradicional se direccionan
en las diferentes nacionalidades y pueblos donde se han visto en la necesidad de
combatir por ser reconocidos como comunidades que son parte de la
pluriculturalidad Nacional, hasta ser visto dentro de los paises como parte activa de
la cultura y hasta la politica. Incluso en la actualidad, estos grupos humanos libran
un sin numero de batallas legales y sociales con el fin de que sus costumbres,
organizaciones, sistemas, lenguas, se han reconocidos a nivel mundial (Vernaza,
2016).

La parte mas utilizadas para su venta en los mercados de Tapachula, Tuxtla
Chico y Cacahoatéan, Chis., son los hojas y tallos en concordancia con Farrera et al.

(2018); Lara et al. 2019, los cuales mencionan las mismas partes empleadas para
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su zona de estudio. Esto es porque los frutos no solamente se pueden consumir en
fresco, sino que también se pueden preparar como bebidas frescas o en algunos

casos en conservas.

Uno de los principales objetivos que tienen las personas que van al mercado
a comprar plantas medicinales en los municipios recorridos es consumirlas, para
esto llevan a cabo una preparacion en su casa, con la informacion recabada, se
pudo determinar que la forma de preparacion mas comun es mediante infusion y te.
Esta forma de preparacion es la mas destacable en la zona de estudio, ya que de
esta manera puede conservarse por mas tiempo y consumirlo moderadamente a lo
largo del dia (Sanchez de la Torre 2005; Orantes-Garcia et al., 2019).

En consecuencia, la estrategia de la OMS sobre medicina tradicional 2014-
2023 esta concebida para ayudar a los paises a determinar la mejor manera de
promover la salud y proteger a los usuarios que desean recurrir a esos productos,
practicas y profesionales. Basandose en el cumplimiento de objetivos que consisten
en. 1. Aprovechar la posible contribucion de la Medicina Tradicional y
complementaria (MTC) a la salud, el bienestar, la atencién de salud centrada en la
persona y la cobertura sanitaria universal; y 2. Promover la utilizaciéon segura y
eficaz de la MTC mediante la reglamentacion, investigacion e integracion de sus
productos, practicas y profesionales en los sistemas de salud, segun proceda.
(OMS, 2014).

Del total de especies registradas en este estudio solamente se encontraron
cuatro especies protegidas por la NOM-059-SEMARNAT-2010; Serpocaulon
triseriale, Magnolia mexicana, Chiranthodendron pentadactylon vy Litsea
glaucescens, de igual manera se encuentra dentro de la lista de Plantas de Chiapas
en peligro de extincion, amenazadas, raras y sujetas a proteccion especial (Farrera,
2019).
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IX. CONCLUSIONES

El presente estudio de investigacion es el primero en documentar informacion
valiosa sobre el uso de plantas medicinales en los mercados publicos de Tapachula,
Tuxtla Chico y Cacahoatan, en el estado de Chiapas, México. De acuerdo a las
entrevistas se registraron un total de 56 especies para el tratamiento de 5 categorias

de enfermedades.

Un mayor numero de referencias a los padecimientos tratados corresponde
a las enfermedades gastrointestinales y respiratorias. Las especies medicinales
encontradas se incluyen en 35 familias, donde la Asteraceae, Fabaceae y Apiaceae,
fueron las mas representativas. De acuerdo a la NOM-O59-SEMARNAT-2010, solo
se encontraron cuatro especies dentro de una categoria de riesgo.
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XI.  ANEXOS

Figura 6. Manzanilla (Matricaria chamomilla L).
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Figura 7. Eucalipto (Eucalyptus globulus Labill.).
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Figura 9. Cuachalalate (Amphipterygium adstringens (Schltdl.) Standl.).
82



Figura 11. Diferentes tipos de plantas medicinales.
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Figura 12. Epazote (Dysphania ambrosioides (L.) Mosyakin & Clemants.) y
Estafiate (Artemisia mexicana Willd. ex Spreng.).
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Figura 13. Laurel (Litsea glaucescens Kunth.).
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Figura 14. Visita a mercado publico.
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