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Desde la vuelta a la democracia se ha iniciado en Chile un proceso de redefinicion de la re-
lacion del estado con los pueblos indigenas del pais. Definiendo en una sola palabra de aparente
sencillez este nuevo panorama social, legal e institucional, el multiculturalismo se ha instalado
con fuerza en la arena publica. En este ensayo, examinamos la naturaleza politica de este nuevo
proyecto cultural nacional a través de sus practicas y representaciones cotidianas en sitios etno-
grdficos especificos. Inscribiéndonos en el nuevo campo de reflexion abierto por la antropologia
critica del desarrollo y la etnografia del estado neoliberal, focalizamos nuestra atencion sobre el
programa de etnodesarrollo llamado Origenes y mas especificamente sobre la formacion del
campo etnoburocratico de la salud intercultural en el norte de Chile mediante el andlisis de la
primera consultoria en salud intercultural en la Comuna de San Pedro de Atacama.
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(ALGO NUEVO EN «LOS FLANDES INDIANOS DEL REINO DE CHILE»?

Desde el fin de la dictadura, y bajo los distintos gobiernos de la Concerta-
cion?, se ha iniciado en Chile un proceso de redefinicion de la relacion del

I Este articulo se enmarca dentro del proyecto Fondecyt 1070014,
2 La Concertacion de partidos por la democracia o simplemente Concertacion es una coa-
licién politica de partidos de centro (Democracia Cristiana, Partido Radical) y centro-izquierda
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Estado con los pueblos indigenas del pais. Los debates publicos con respecto a
la deuda historica de Chile para con «sus etnias originarias»?, la promulgacion
de una nueva ley que reconoce y promueve la diversidad cultural y la creacion
de nuevas instituciones de mediacion entre el Estado y los pueblos indigenas,
conducen a muchos observadores a sostener que el pais ha dejado definitiva-
mente atras la vieja politica de asimilacion de los siglos anteriores. El discurso
politico oficial repite ad nauseam que Chile ha entrado en el tercer milenio do-
tado de una politica de reconocimiento que le conduce a redefinirse como na-
cidn, ya no en base a la tradicional matriz blanca-europea, sino como entidad
pluricultural y multiétnica. Mediante la implementacion de un innovador y
multimillonario programa de etnodesarrollo llamado Origenes?, el fomento de
la participacion comunitaria indigena y la instalacion de politicas intercultura-
les en salud y educacion, se busca conseguir la «inclusion» de las poblaciones
originarias y caminar hacia la formacién de una ciudadania cultural.

Definiendo en una sola palabra de aparente sencillez este nuevo marco so-
cio-ideoldgico y juridico-institucional, el multiculturalismo se ha instalado con
fuerza en la arena publica. Los problemas sociales se declinan desde ahora en
clave étnica. La cultura ha llegado a ser una categoria central del discurso publi-
co y determinante en la construccion de las identidades sociales y politicas.
Nuevos rituales publicos y un nuevo régimen visual contribuyen a fabricar la
imagen de un Chile plural pero unido. Segun reiterd recientemente la expresi-
denta Michelle Bachelet, la meta de su gobierno es avanzar en el afianzamiento
de un «pacto social por la multiculturalidad» basado en el respeto por la diferen-
cia cultural, la igualdad de oportunidades, la participacion de los ciudadanos in-
digenas y el reconocimiento de los derechos colectivos de los pueblos nativos®.

(Partido Socialista, Partido por la Democracia) que han gobernado Chile desde la vuelta a la
democracia en marzo 1990.

3 En la nueva ley indigena de 1993, no se hace referencia a la existencia de «pueblos indi-
genasy sino de «etnias originarias». Es dable precisar que la existencia de los pueblos indige-
nas no estd mencionada en la constitucion chilena y que es s6lo en marzo 2008 que el Senado
ha ratificado el Convenio 169 de la OIT.

4 Origenes o Programa de Desarrollo Integral de Comunidades Indigenas se empezé a im-
plementar en Chile en el aflo 2001. Es un Programa de 133,4 millones de délares que tiene
como objetivo contribuir al desarrollo y mejoramiento de la calidad de vida de los pueblos ay-
mara, atacamefio y mapuche del sector rural. Esta financiado en parte a través de un préstamo
de 80 millones de dolares del Banco Inter-Americano de Desarrollo. El ejecutor principal del
Estado de Chile durante la primera fase de Origenes (2001-2005) fue el MIDEPLAN (Ministe-
rio de Planificacion). A contar del afio 2007, y al iniciarse la segunda fase del programa, Orige-
nes fue incorporado administrativamente a la Corporacion Nacional de Desarrollo Indigena
(CONADI), servicio publico creado por la Ley Indigena 19.253 de 1993.

5 Bachelet, 2008: 6-8.
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El discurso oficial tiende a magnificar este nuevo gesto de «Re-Conocer» y
a exaltar el impacto social y econdmicamente positivo de esta politica publica
hacia los indigenas, y pareciera que efectivamente algo ha cambiado en el tra-
tamiento y la representacion de la cuestion étnica en el Chile de la post-dicta-
dura. De obstaculos al progreso economico y a la consolidacion politico-terri-
torial de la joven nacion chilena, los indigenas han pasado a ser concebidos
como unos actores importantes del proceso de modernizacion y democratiza-
cion del pais. Antes invisibles o, mejor dicho, invisibilizadas, las etnias origi-
narias son hoy en dia el objeto de toda la atencion por parte de las agencias de
Estado. No solo se quiere determinar con precision cudntos indigenas hay en
el pais, sino que se indaga sobre las enfermedades que padecen, las lenguas
que hablan, los bienes que poseen, los saberes que tienen, las memorias histo-
ricas que despliegan ... Se investigan (y moldean) sus necesidades, sus deseos,
sus demandas... Via la multiplicacion de encuestas, censos, reuniones, focus
groups, entrevistas y sondeos, las agencias estatales y para-estatales (ONGs y
consultoras) buscan elaborar una imagen fidedigna de la sociedad y de la cul-
tura de las poblaciones indigenas que habitan el territorio nacional. La cultura
indigena es reconocida como digna de ser conocida y debe permitir, no solo a
los nativos, sino al pais en su conjunto enfrentar los nuevos desafios de la mo-
dernizacion en un mundo globalizado®.

Ahora bien, este nuevo interés por las etnias originarias y sus culturas se
acompafa del asentamiento de nuevos métodos de intervencion. Los multiples
y nuevos agentes a cargo de la politica multicultural se hacen presentes en te-
rreno e incitan a los indigenas a actuar, a participar, a expresar sus opiniones, a
pensar en «etnodesarrollarse». Se busca establecer una suerte de partnership
entre las comunidades indigenas y las distintas agencias estatales y para-esta-
tales. En lugar de intervenir desde el exterior, de manera discrecional o asis-
tencialista, multiples agencias procuran involucrar a los indigenas en los pro-
yectos de etnodesarrollo, buscan responsabilizarlos y pretenden, siguiendo el
lema del Banco Mundial, «ayudarlos a que se ayuden a si mismos». En fin,
como lo formula explicitamente el flamante Programa de etnodesarrollo Ori-
genes, se trataria de «construir juntos un nuevo camino.

6 Un ex militante revolucionario del MAPU, hoy uno de los mas importantes empresarios
de Chile y presidente de la Fundacion Chile escribe lo siguiente: «Nuestro mayor desafio (...)
es transformar en sello nacional en el mundo nuestras identidades mapuche, rapanui, aymara,
kaweshqary, y sigue: «Rescatar nuestra principal identidad étnica (...) tiene relevancia global.
El éxito no es solo la paz en Araucania. Es darle un sello potente de identidad al pais en un
mundo de minorias» («Nuestra dimension étnica», La Segunda, 1 de septiembre 2008, Chile).
Agradecemos a Pedro Cayuqueo por habernos referido este articulo.
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Si bien es cierto que la franja mas conservadora del espectro politico chile-
no sigue aprehendiendo a los indigenas como una raza impura que hubiera
perdido todo tipo de especificidad en razon al mestizaje biolégico y que, por lo
tanto, no precisaria de ningln tipo de tratamiento especial, es dable notar que
el discurso que predomina hoy en dia, y desde la segunda mitad de los afios
1990, es el del multiculturalismo y de la discriminacion positiva. Siguiendo en
eso la tendencia de las agencias multilaterales que presionaron para que se re-
conociera la pluralidad cultural y se implementaran politicas publicas intercul-
turales y participativas, el gobierno chileno ha reconocido que las etnias origi-
narias tenian culturas y se ha declarado dispuesto a abrir espacios para que los
portadores de estas culturas pudieran hacerse oir. Cabe recordar que el vigor
de las movilizaciones indigenas de los afios 1990 constrifi6 el gobierno a ac-
tuar prontamente. Las recuperaciones de tierras explotadas por las empresas
forestales, las ocupaciones de oficinas estatales, las marchas y protestas y la
transnacionalizacion de las luchas de los pueblos nativos tendieron a perturbar
la buena marcha del modelo de exportacion de recursos naturales a la vez que
dafar la imagen de pais estable, en via de reconciliacion y donde era seguro
invertir que los distintos gobiernos de la Concertacion se empefiaban en cons-
truir.

Frente a este panorama socio-politico y étnico-cultural inédito en la histo-
ria de Chile, los cientificos sociales —entre los cuales varios estan directa-
mente involucrados en la implementacion de la politica multicultural como
expertos, consultores o funcionarios estatales— desarrollaron multiples inves-
tigaciones sobre el hecho étnico. Los estudios sobre las reivindicaciones indi-
genas, los conflictos y negociaciones entre las poblaciones originarias y el
Estado se multiplicaron. Los trabajos sobre el reconocimiento de los derechos
colectivos de los pueblos indigenas o el impacto del modelo de desarrollo ex-
portador sobre las comunidades nativas aumentaron notablemente. Las refle-
xiones tedricas generales sobre el multiculturalismo y la ciudadania cultural se
hicieron mas presentes. También aparecieron investigaciones mas acotadas y
locales sobre la participacion indigena, las disputas politicas en los municipios
o las organizaciones indigenas de base y sus relaciones con las agencias de es-
tado y privadas’.

Sin embargo, a pesar del crecimiento exponencial de las publicaciones so-
bre el tema de las identidades étnicas, del multiculturalismo o de la participa-
cion indigena, existe un insolito silencio por parte de los cientificos sociales

7 Aylwin ed., 2001. Bengoa, 1999. Castro-Lucic ed., 2004. Foerster y Vergara, 2000.
Foerster, Vergara y Gundermann, 2006. Gundermann, Foerster y Vergara, 2003. Gundermann
y Assies eds., 2007. Haughney, 2006. Saavedra, 2003.
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con respecto de la mecanica concreta del multiculturalismo, de la concepcion
de cultura que se maneja y elabora en estos nuevos espacios de la intercultura-
lidad o del papel de los nuevos expertos y consultores. Poco se ha indagado
sobre las conexiones entre el multiculturalismo y el neoliberalismo, el nacio-
nalismo o la reconfiguracion del Estado en un periodo de apertura de las nue-
vas fronteras del capitalismo global. Con respecto a ello, nos parece que si
algo ha efectivamente cambiado en los «Flandes Indianos del Reino de Cht+
le»3, es el ejercicio del poder sobre el cuerpo colectivo e individual de los
autdctonos, la representacion de la cultura indigena y la naturaleza del conoci-
miento producido sobre las poblaciones nativas. A pesar de la importancia que
se le adjudica y que, de alguna forma, efectivamente tiene el multiculturalis-
mo, aun se sabe muy poco sobre su funcionamiento, sus efectos y los agentes
que lo estan implementando. Aunque el asentamiento de una politica multicul-
tural implica mucho mas que la simple difusién de un pensamiento de respeto
y de reconocimiento del Otro para su pronta integracion en la comunidad na-

8 Son varias las razones que nos incitaron a retomar aca el titulo de la famosa obra que el
misionero jesuita Diego de Rosales redactara en la segunda mitad del siglo XVII. En primer lu-
gar porque las técnicas de penetracion del tejido social indigena desplegadas por los agentes
estatales y para-estatales o semi-privados en los ultimos 10 afios presentan multiples similitu-
des con las de los misioneros jesuitas del periodo colonial (marquage simbolico del territorio,
re-semantizacion de los simbolos indigenas, capacitacion como conversion al ethos burocratico
y de mercado, formacion de neofitos capaces de juntar los comuneros-feligreses en ausencia de
los nuevos misioneros del desarrollo, realizacion de encuestas que cumplen la funcion de ver-
dadero confesionario, etc.). En segundo lugar, porque nos parece que los territorios habitados
por los indigenas constituyen y son simbdlicamente construidos como las nuevas fronteras de
la nacion, del Estado y del capitalismo global. De la misma manera que los agentes coloniales
consideraban que la barbarie reinaba del otro lado de la frontera, vemos instalarse en los bor-
derlands del capitalismo global la idea seglin la cual donde terminan el mercado y las relacio-
nes capitalistas de produccion y de trabajo existe el caos. En tercer lugar, porque tal como en el
siglo XVII, las relaciones entre el Estado y los pueblos indigenas del centro-sur de Chile se ca-
racterizan hoy en dia por una combinacion de contiendas/represion y de negociaciones/parlas
que participan de la construccion de una nueva dicotomia cliente exotico/terrorista anti-moder-
no que nos recuerda la vieja dicotomia colonial entre el buen salvaje por un lado y el indio
malo o rebelde por el otro. Finalmente, la salvacion por el mercado aparece como la Buena
Nueva llevada por los nuevos misioneros del «desarrollo con pertinencia cultural» que buscan
en las mentalidades indigenas, ya no la presencia de la figura divina, pero si la del entrepreune-
rial spirit'y que construyen y tratan a la comunidad indigena como si fuera un corporate entity.
Si los misioneros conquistaban almas y buscaban incorporar a los indigenas en la comunidad
de los fieles en un contexto de conquista material del Nuevo Mundo, los pastores del multicul-
turalismo neoliberal despliegan sus esfuerzos para que los indigenas no pierdan la oportunidad
de incorporarse a la comunidad de los consumidores en un contexto marcado por la nueva con-
quista de las fronteras del capitalismo global. Volvemos sobre estos aspectos en el resto del
presente articulo. Sobre este tema véase Boccara 2007a, 2007b y 2007c.
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cional®, poco se ha estudiado el multiculturalismo a través de sus efectos poli-
ticos, sociales y culturales, desde sitios etnograficos concretos y en sus vincu-
los ideolodgicos y politicas globales con las grandes agencias multilaterales de
desarrollo.

En el presente ensayo, nos interesa dar cuenta de la politica del multicultu-
ralismo de Estado desde abajo, a través de sus practicas, discursos y represen-
taciones cotidianas y via los procesos sociales que pone en marcha y efectos
que produce. Multiples son las razones que permiten explicar el porqué de la
irrupcion del multiculturalismo en el paisaje ideologico y socio-politico chile-
no. Ya evocamos algunas de ellas y seguiremos mencionandolas en el trans-
curso de este trabajo cuando sea necesario. Pero lo que nos interesa acé es
aprehender el como del multiculturalismo.

Para estudiar la manera como se estd asentando este nuevo orden de las co-
sas étnicas que se despliega mediante lo que hemos llamado el etno-gobierno
y con el fin de entender como los distintos actores indigenas desarrollan prac-
ticas discursivas y estrategias politicas dentro de estos nuevos espacios de lo
que hemos denominado el campo etno-burocratico, hemos elegido detenernos

9 A lo largo de los tltimos 7 afios, la revision de centenares de publicaciones de las agen-
cias de Estado a cargo de la implementacion de la politica multicultural, el estudio de las accio-
nes de Estado enmarcadas dentro del programa Origenes asi como las entrevistas realizadas a
numerosos agentes de Estado y de las agencias de desarrollo nacionales e internacionales nos
han permitido determinar que la politica de corte neoindigenista desarrollada desde principios
de los anos 1990, y que ha tendido a acelerarse y extenderse a principios de los afios 2000, tie-
ne un campo de accioén extremadamente amplio pues contempla, entre otras cosas: fomentar la
participacion indigena, empoderar los pueblos indigenas, construir capacidades y «capital so-
cial» en las comunidades, responsabilizar a los indigenas y sus comunidades, redibujar los li-
mites de las comunidades y de los territorios indigenas, capacitar a los indigenas, promover la
reconciliacion nacional, participar de la relectura y reescritura de la historia de las relaciones
entre el Estado y los pueblos indigenas, patrimonializar los sitios sagrados indigenas, realizar
estudios etnograficos sobre las realidades sociales indigenas, sensibilizar los funcionarios pi-
blicos a la diferencia cultural, reformar el Estado a través de la coordinacion de las acciones de
sus distintas agencias, mejorar la calidad de la atencion en los servicios publicos (salud y edu-
cacion), crear mallas curriculares culturalmente pertinentes, promover nuevos espacios de dia-
logo, mejorar los indicadores de salud de los grupos indigenas, fomentar la participacion de los
indigenas en las distintas agencias de Estado, ... A pesar de no ser exhaustiva, esta lista permite
tener una idea de lo que pretende abarcar esta nueva politica multicultural implementada a tra-
vés del Programa Origenes (iniciado en 2001), de la Corporacion Nacional de Desarrollo Indi-
gena (creada en 1993), de los Ministerios de Planificacion, de Salud, de Educacion y de Agri-
cultura asi como de una serie de dispositivos ad hoc tales como los Didlogos Comunales
(1999), la Comision Verdad Historica y Nuevo Trato (2004), el Pacto Social por la Multicultu-
ralidad (2008) y los innumerables programas especiales o mesas de didlogos. Para un analisis
de este nuevo diagrama de poder-saber véase Boccara 2009.
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sobre el analisis de una consultoria en salud intercultural que tuviera lugar en
la Comuna de San Pedro de Atacama (II region de Chile) entre los afos 2006 y
2007', Tratandose de la primera actividad de esta indole por parte de Origenes
en la region, nos permitié aprehender los mecanismos concretos e iniciales
mediante los cuales este programa de desarrollo integral se implementa, los
agentes que moviliza, las discursos y las representaciones de la cultura y de la
llamada comunicacion intercultural que se despliegan en esos nuevos lugares
de encuentro asi como también las practicas participativas que ahi se desarro-
llan. Se trata, por consiguiente, de realizar una sociologia de situacion que
tome en cuenta las interacciones entre los distintos agentes que se expresan y
presentan sus demandas o propuestas en estos nuevos espacios publicos. To-
mando en serio, pero no al contado, la retdrica participativa e intercultural del
multiculturalismo, examinamos las categorias, los instrumentos y mecanismos
mediante los cuales el campo social de la salud intercultural se esta constru-
yendo, las nuevas modalidades de legitimacion-deslegitimacion, autentifica-
cion, autorizacion, nominacion, profesionalizacion y consagracion de los
agentes sociales de este nuevo espacio y los efectos sociopoliticos e ideologi-
cos de lo que llamaremos el dispositivo etnodesarrollista neoliberal. Las reu-
niones de distintas indoles que tuvieron lugar en el marco de esta consultoria
fueron filmadas, diversos protagonistas fueron entrevistados y se procedio a la
recopilacion de una extensa cantidad de material escrito relativo al disefio, eje-
cucion, monitoreo y evaluacion de la consultoria.

En la primera parte de este trabajo, haremos una breve presentacion del lla-
mado a licitacion que desembocé en la realizacion de una consultoria cuya
meta era «disefiar y sistematizar las experiencias piloto de atencion y gestion
intercultural de salud» en la zona norte de Chile. Fijaremos luego nuestra aten-
cion sobre dos talleres de validacion de esta consultoria que se desarrollaron
en la Comuna de San Pedro de Atacama en 2006 y 2007. Finalmente, desarro-

10 La poblacién atacamefia fue reconocida por la Ley Indigena del afio 1993 como una de
las siete poblaciones originarias del pais. Segtin los datos del censo del afio 2002, existen apro-
ximadamente 21 mil habitantes que se reconocieron como pertenecientes a la etnia atacamenia,
del cual un 66% (13 mil aproximadamente) se concentra en la Provincia del Loa, Region de
Antofagasta en el norte de Chile. Como es el caso de otras poblaciones originarias, actualmente
la poblacion atacamena reside mayoritariamente en la capital de la provincia, en la ciudad de
Calama (con un total aproximado de 9 mil), siendo San Pedro de Atacama el segundo espacio
de mayor concentracion de poblacion indigena que se reconoce como atacamena (con 3 mil ha-
bitantes indigenas atacamefos). San Pedro de Atacama se convirtié en comuna el afio 1980 du-
rante el régimen militar, sin embargo la nueva legislacion indigena reorganizoé a los territorios
indigenas en Area de Desarrollo Indigena (ADI) dando origen el afio 1994 al ADI «Atacama la
Grande».
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llaremos una reflexion mas general sobre la naturaleza del multiculturalismo
neoliberal en Chile y el asentamiento de un tipo de poder que se interesa por lo
que Foucault llamada la «conducta de la conducta», en un momento en que la
violencia de Estado sigue operando y se ubica «at the limit where government
and sovereignty articulatey''.

1. Escenario para una nueva participacion indigena en salud en territorio
atacamernio: las bases técnicas de la consultoria

En el campo de la salud a nivel local, el Programa Origenes inici6 sus activi-
dades el afio 2003 con la creacion de una Mesa Comunitaria, instancia que agru-
p6 a distintos representantes de organizaciones y comunidades indigenas ataca-
mefias y donde, por primera vez, se convocaron a dirigentes y lideres interesa-
dos en visibilizar al sistema médico indigena. Origenes apoy¢ la realizacion de
«encuentros de salud ancestral e intercultural» en los ayllus de Sequitor, Quitor
y Caspana, donde fueron sistematizadas las llamadas «demandas de reconoci-
miento de la medicina indigena» a nivel local. Después de varios meses sin acti-
vidad efectiva en el &mbito de la salud intercultural en la zona, el Programa Ori-
genes reinicia sus actividades con el fin de apoyar al «disefio de experiencias
piloto de atencion y gestion intercultural de salud en las primera y segunda re-
giones de Chile». Es al analisis del reinicio de las actividades del Programa Ori-
genes en territorio atacamefo que dedicaremos estas paginas. Es dable observar
que el llamado a licitacion interviene en un momento en que Origenes esta a
punto de cerrar su primera fase y que se origina en la voluntad de los funciona-
rios del Programa de tener una imagen relativamente completa de las practicas y
representaciones de la salud de las poblaciones indigenas rurales del pais.

A fines del afio 2005, el Servicio de Salud de Arica publica las bases técni-
cas de la consultoria llamada «Apoyo al diseiio de experiencias piloto de aten-
cion y gestion intercultural de salud en las primera y segunda regiones». En la
licitacion publica se precisa que esta actividad se integra dentro del subcompo-
nente de Desarrollo de Modelos Interculturales de Atencion en Salud del com-
ponente Salud Intercultural del Programa Origenes. Si bien el co-ejecutor en
este caso es el PESPI (Programa de Salud Especial de Pueblos Indigenas) de
los Servicios de Salud de Arica, Iquique y Antofagasta, es el programa Orige-
nes quien financia la actividad de acuerdo al Reglamento Operativo de ese
programa, delegando el rol de co-ejecutor al Ministerio de Salud y comprando
servicios de consultoria.

' Li Murray, 2007: 17.
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(Cuales son las grandes lineas de esta consultoria?

El objetivo general es «disefiar y sistematizar las experiencias piloto de
atencion y gestion intercultural de salud» en tres lugares de las primera y se-
gunda regiones. Los consultores deben «disefiar, implementar y sistematizar
perfiles epidemioldgicos validados comunitariamente en Putre y San Pedro de
Atacamay asi como «apoyar en terreno la planificacion participativa» y «la
institucionalizacion de la experiencia de la salud intercultural desde la mater-
nidad del hospital de Iquique». El perfil epidemiologico realizado en la zona
de Putre debe tomar en cuenta catorce localidades de la Provincia de Parinaco-
tay el de San Pedro de Atacama cinco localidades. En cuanto a la experiencia
de parto Aymara, se debe tomar en consideracion «una muestra representati-
va» de cinco localidades. Las bases técnicas insisten sobre el aspecto partici-
pativo y consensuado del estudio asi como también sobre la necesidad de jun-
tar «antecedentes sobre el sistema médico indigena». El informe realizado por
la consultora debe por otra parte ser «validado»'? por los grupos focalizados
por el estudio y los funcionarios de los servicios de salud a través de la realiza-
cion de talleres de «validacion participativa de las experiencias». El plazo para
realizar los dos estudios (perfil epidemioldgico y diagnodstico sociocultural),
«validarlos» colectivamente y definir «los lineamientos para la concrecion de
un modelo de salud intercultural» es de cuatro meses. La suma destinada a ese
efecto es de 80.000 dodlares. Las bases plantean varios requisitos técnicos a ser
respetados por la empresa consultora: 1) el equipo de consultores debe ser «in-
terdisciplinario y tener experiencia demostrable en estudios cualitativos de
salud comunitariax»; 2) es «indispensable la incorporacién en el equipo de con-
sultoria de personas indigenas, profesionales o no, con experiencia en el traba-
jo comunitario de salud con pueblos indigenas en las regiones respectivasy;
3) hay que incluir «un consultor con experiencia en investigacion en epide-
miologia social o experiencia en estudios que combinen metodologia de la epi-
demiologia social y métodos de investigacion cualitativa». La consultora que
responde al tercer llamado proviene del ambito académico. Se conforma de in-
vestigadores (socidlogos, antropologos, enfermeras) que se desempefian en
dos grandes universidades del norte del pais. A pesar de que no se haya incor-
porado «personas indigenas con experiencia en el trabajo comunitario» en el
equipo y que ninguno de los integrantes tenga «experiencia demostrable en es-
tudios cualitativos de salud comunitaria» o «en epidemiologia social», se le
otorga la consultoria a esta alianza interinstitucional. El hecho de que ninguna

12 La nocidn de validacion, central en la nueva jerga del etnodesarrollismo participativo,
remite, en realidad, a complejos procesos de legitimacion-deslegitimacion, autentificacion y
consagracion que analizamos mas adelante.
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consultora se haya presentado a los dos primeros llamados explica en parte
que no se hubiera respetado los requisitos de las bases técnicas. Los tiempos
burocraticos obligaron a los co-ejecutores a adjudicar la consultoria en la me-
dida en que se hacia necesario «ejecutar la plata» antes de que finalizara la pri-
mera fase del programa Origenes (2001-2005).

Luego de varios vericuetos iniciales que seria demasiado largo evocar
aqui, los equipos empiezan su investigacion. Dada la magnitud de la tarea, es
solo después de seis meses que se presentan los resultados del estudio durante
el primer taller de validacion en la Comuna de San Pedro de Atacama. En la
medida en que el informe epidemioldgico no se valida en esa ocasion, se re-
suelve que sera necesario tener un segundo taller de validacion y se le da un
plazo de varios meses a la consultora para enmendar su trabajo.

Vayamos pues con la presentacion y andlisis de esos dos talleres durante
los cuales los distintos protagonistas se reunen para conversar, «en forma par-
ticipativa», de los resultados arrojados por la investigacion, para luego definir
los lineamientos de «un modelo piloto de salud intercultural». Con respecto
del primer taller, focalizaremos nuestra atencion sobre la dindmica participati-
va y sus efectos sobre los agentes sociales presentes. En cuanto al segundo ta-
ller, volcaremos nuestra mirada hacia la naturaleza del conocimiento produci-
do y las discusiones y contestaciones que se desplegaron con respecto del mar-
co politico-institucional de la nueva politica publica de Estado.

2. jParticipen, participen, es la ley de los profetas! (El taller
de validacion del 4 de septiembre 2006)

Alrededor de 30 personas se juntan el dia 4 de septiembre en la sede social
de la Poblacion Licancabur del pueblo de San Pedro de Atacama para asistir al
«Taller de validacion del proyecto apoyo al disefio de experiencias piloto en
salud intercultural». Ademas de los consultores del [IAM y del Instituto de
Isluga, se distinguen tres grupos de personas: los funcionarios publicos de la
salud (PESPI, Ministerio de Salud, Hospital de Calama, Consultorio de San
Pedro de Atacama, postas rurales de Peine y Socaire); los encargados regiona-
les de las instituciones y programas indigenas nacionales (Corporacion Nacio-
nal de Desarrollo Indigena, Origenes); y los cultores y dirigentes indigenas de
los distintos ayllus o localidades de la comuna de San Pedro de Atacama (Pei-
ne, Talabre, Camar, San Pedro, Coyo, Solor, Toconao). Durante la sesion de la
mafiana se presenta y discute el perfil epidemiologico de la zona. En la sesion
de la tarde, se procede a la presentacion y discusion del diagnostico sociocul-
tural. Se prevé que al término del taller, y en caso de que los estudios hayan
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sido «validadosy, todos los presentes definan de manera consensuada las bases
para la implementacion de un modelo piloto de salud intercultural en Atacama
la Grande.

Sin embargo, desde el principio del taller, se nota que «la metodologia par-
ticipativa» y la voluntad de entablar un intercambio de ideas entre las personas
presentes no funcionan del modo previsto. El coordinador de la consultora se-
nala que a pesar de que la convocatoria fue amplia, pocas personas vinieron al
taller. Explica que eso se debe al hecho de que se esté desarrollando en este
mismo momento la fiesta religiosa de Ayquina y que muchas personas indige-
nas son promesantes. Precisa que la fecha fue fijada por un funcionario de Ori-
genes aunque se le hubiera avisado de que no era un momento oportuno. Por
otra parte, el experto antropologo tiende a emplear un lenguaje complejo y una
jerga antropologica con la que los sanadores y funcionarios tienen poca fami-
liaridad para finalmente plantear que la meta del encuentro es: «sacar elemen-
tos para el disefio de un posible modelo de salud intercultural». Se entabla ra-
pidamente una discusion entre la consultora y los funcionarios publicos de la
salud con respecto de la validez del perfil epidemioldgico. La encargada del
PESPI observa que no se han considerado las variables de sexo y residencia.
Se critica también la ausencia del problema del alcoholismo y de las enferme-
dades oftalmoldgicas. Los consultores y funcionarios entran asi, progresiva-
mente en una discusion «técnica» de la que los sanadores no participan. Des-
pués de casi una hora de intercambios, las dos especialistas locales de la con-
sultora se quejan de que los sanadores atacamefios no hayan podido opinar en
razon al caracter «técnico y burocratico de la discusion». Un funcionario del
Ministerio de Salud considera «normal que los cultores no opinen pues esto es
algo eminentemente técnico, dificil de entender». Reconoce que los expertos
abordan «temas a partir de datos epidemioldgicos a los cuales las comunidades
no tienen acceso» y que «el estudio epidemioldgico es meramente técnico y
que, a lo mejor, en la parte sociocultural, las comunidades van a tener una par-
ticipacion mas activay. Ademas de ser excluidos del debate, los sanadores se
transforman, sin querer y sin haberlo ni siquiera reivindicado, en representan-
tes de las comunidades. De este modo, y a través de la magia del lenguaje au-
torizado y legitimo, el funcionario estatal excluye a los indigenas del debate
«técnico» y los consagra como representantes autorizados de su pueblo frente
a las autoridades publicas.

Se dibujan asi, muy precozmente en el desarrollo del taller, varios meca-
nismos que se ubican al centro del funcionamiento y de la estructuracion del
campo de la salud intercultural en construccion y que caracterizan de manera
mas general la practica etnodesarrollista: 1) una division socio-étnica del tra-
bajo que limita las posibilidades de participacion real de los indigenas y que
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contribuye a reforzar la dominacion social basada en la desigualdad en el volu-
men de las distintas especies de capital (cultural o técnico y simbolico) de los
agentes presentes; 2) la despolitizacion de los problemas sociales; 3) la cons-
truccion de los indigenas presentes como representantes legitimos de su pue-
blo que deben comprometerse en nombre de sus comunidades; 4) la construc-
cion de la poblacion indigena como poblacion, vale decir como un todo homo-
géneo que es aprehendido a través de datos estadisticos concebidos como
reflejo de una realidad social preexistente; 5) el papel de intermediario (socio-
cultural broker) de los funcionarios indigenas que circulan entre distintos es-
pacios (burocratico, médico, comunitario) y cuyas tomas de posiciones estan
determinadas por las nuevas posiciones que ocupan dentro del nuevo campo
etnoburocratico en construccion.

La existencia de estos mecanismos de dominacidn, tecnificacion, consa-
gracion, naturalizacion e intermediacion que veremos funcionar a lo largo de
los distintos talleres nos permiten una primera acotacion: el espacio de la salud
intercultural no representa una entidad abstracta o un «modelo de atencion con
pertinencia cultural»!3, sino que es un espacio social en el cual existen relacio-
nes de poder y luchas de clasificaciones entre nuevos agentes que se encuen-
tran constrefiidos por la ldgica del campo burocratico.

Después de casi dos horas de debate entre funcionarios y consultores, un
dirigente indigena se atreve a tomar la palabra. Pide que el sistema formal de
salud se mejore en términos de calidad y cantidad de remedios, de atencion y
de prevencion. Cuenta que su propia experiencia con el sistema de salud ofi-
cial ha sido negativa y propone «que se realicen examenes durante las rondas
médicas». Es significativo observar que en la primera intervencion de un co-
munero atacamefio, no se encuentren mencionados los temas del llamado sis-
tema médico indigena o de la salud intercultural. La preocupacion central de
ese dirigente es j«que los remedios no lleguen vencidos en las comunidades»!
Poco tiempo después, un sanador pregunta «cudles van a ser las conclusiones
para mejorar la cuestion de la salud». Otro cultor hace comentarios que van en
la misma direccién que sus dos colegas'.

13 Alarcon, Vidal y Neira, 2003.

14 Es dable observar que tanto durante el taller de diagndstico como durante los dos talle-
res de validacion, los cultores y dirigentes indigenas insistieron sobre la necesidad de mejorar
el sistema de salud formal, de tomar en cuenta los problemas ambientales, asi como también de
la alimentacion, de la educacion y del trabajo en las minas. De suerte que lejos de definir la sa-
lud en términos restringidos y la interculturalidad de manera abstracta, entregaron una vision
global y extendida de la salud y muy practica de la interculturalidad que pasa por el reconoci-
miento de sus derechos colectivos y la toma en consideracion de las desigualdades estructura-
les existentes en la sociedad chilena.
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Al cierre de la sesion de la mafiana que ha durado 2 horas y 17 minutos, los
sanadores y dirigentes indigenas han dispuesto de un tiempo de palabra de
poco menos de 10 minutos. La participacion deseada y tantas veces pregona-
das en los discursos oficiales no parece haberse dado. En cuanto al intercam-
bio de ideas y a las interacciones entre especialistas de distintos ambitos, tam-
bién resulta ser un fracaso que se manifiesta no sélo en el «dialogo de sordos»
entre funcionarios y sanadores y en la incomprension del lenguaje técnico de
los expertos por parte de los personas indigenas, sino que también se materia-
liza en la ubicacion polarizada de la gente en el espacio (Figura 1). Es asi
como después de un breve almuerzo durante el cual los distintos grupos no se
mezclan y los intercambios entre cultores y funcionarios publicos son tan es-
casos como durante la sesidn matutina, se reinicia el taller con la presentacion
del diagnoéstico sociocultural. La naturaleza de este estudio es bastante di-
ferente a lo que se presentd en la mafiana. Queda de manifiesto que las dos
especialistas locales han trabajado con los sanadores y que se han generado
relaciones de confianza. Si bien los especialistas locales retoman el marco
conceptual de las bases técnicas, sefialan que la interculturalidad ya existe en
Atacama puesto que los cultores mezclan frecuentemente distintas técnicas te-
rapéuticas. Observan que el uso de la nocion de «médico indigena» es inade-
cuado pues el poder de curar de los cultores no se puede asimilar al de los mé-
dicos aldpatas. Evitan asi reificar o esencializar las précticas y representacio-
nes indigenas relativas al proceso salud-enfermedad. Su familiaridad con las
practicas culturales de la poblacion atacamefia les permite dar cuenta de la
complejidad y pluralidad de las maneras de abordar el problema de las relacio-
nes al cuerpo, al territorio, a la enfermedad y al infortunio en las comunidades
indigenas. Ofrecen una representacion alternativa de la interculturalidad pues,
lejos de concebirla como un espacio definido por la interseccion de dos siste-
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mas cerrados de salud (Figura 2), ubican al enfermo en el centro del diagrama
para luego determinar el abanico de posibilidades del cual dispone en caso de
enfermedad o infortunio (Figura 3).
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POSIBILIDADES DE UN MODELO DE SALUD INTERCULTURAL

Luego de esa presentacion, se abre el debate con respecto de la validacion
de los resultados y la definicion de un modelo de salud intercultural.

Inicia la sesion el antropdlogo de la consultora. Sefiala que «para que se
implemente la salud intercultural, es necesario que se genere un espacio politi-
co donde puedan juntarse y participar todos los actores». Si bien es el primero
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en plantear el tema de la salud intercultural en términos politicos, observamos
que sigue tomando a los «actores» como dados a priori y no como unos agen-
tes que emergen en el proceso mismo de construccion del campo de la salud
intercultural y sobre los cuales pesan constrefiimientos de orden estructural.
Pues, como quedd demostrado en la mafana, las palabras de algunos agentes
sociales pesan mas que las de otros. Ademas, el micro-espacio de la salud in-
tercultural presenta una homologia estructural con respecto del espacio social
total en la medida en que reproduce mecanismos de dominacion basados en el
volumen y la estructura diferencial de las distintas especies de capital que po-
seen los agentes. Asi es como los agentes poco dotados en capital cultural legi-
timo y econdmico (los sanadores y dirigentes) siguen ocupando las posiciones
de dominados mientras que los funcionarios publicos y los expertos, legitima-
dos por sus diplomas y el capital simbodlico que le confiere el hecho de ser re-
presentante del Estado, les permite ubicarse en una posicion dominante. De
hecho, tanto el comportamiento de los distintos participantes como la manera
de usar del tiempo de palabra y de definir cudles son los temas dignos de ser
tratados y cuales no, tienden a manifestar la preeminencia ejercida por los
agentes del Estado y los expertos doblemente consagrados (en nombre de la
ciencia y como consultor del Estado). Es asi como una representante del Servi-
cio de Salud de Antofagasta, que declara haber participado del Diplomado en
Gestion Intercultural organizado por Origenes, relata su experiencia de apren-
diz etnografa. Afirma que en su breve trabajo de campo en localidades indige-
nas del Alto Loa tuvo la oportunidad de constatar de primera mano que los co-
muneros «no validaban a sus cultores» y que los pocos terapeutas nombrados
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son personas de muy avanzada edad. Destaca que las relaciones son mucho
mas intensas con médicos bolivianos que con terapeutas locales. En respuesta
a esas afirmaciones que ponen directamente en cuestion la legitimidad de los
cultores presentes, que de representantes involuntarios de su pueblo pasan a
ser unos «chantas»!s (tramposo o mentiroso), el antropdlogo coordinador de la
consultora del IITAM recurre a una explicacion socio-histérica. Observa que a
diferencia de Atacama la Grande, la gente del Alto Loa mantiene fuertes
vinculos con el Sur Lipez, zona en la cual la medicina tradicional goza de mas
legitimidad que en Atacama. La funcionaria sigue, impavida. Se refiere a las
practicas de los terapeutas tradicionales y al uso de las plantas sin, en ningiin
momento, dirigirse a los sanadores presentes en la sala. De suerte que la espe-
cialista local de la consultora, frente a lo que considera ser una «falta de respe-
to hacia los indigenas convocados», indica que sobre este punto preciso, los
cultores deberian opinar. Una dirigente indigena aprovecha la oportunidad
para vincular el problema de la aparente desaparicion de las practicas y repre-
sentaciones atacamenas relativas a la salud al contexto socio-histérico de dis-
criminacion y criminalizacion. Afirma enfaticamente que los problemas se ini-
ciaron cuando el Estado empezd a «fiscalizar y atemorizar a los cultoresy.
Destaca el hecho de que ellos siempre han estado vivos y que la labor del Esta-
do deberia ser la de fortalecerlos y apoyarlos, no rescatarlos.

El debate toma entonces un cariz inesperado pues los sanadores se encuen-
tran ante la necesidad de demostrar su legitimidad. De asistentes silenciosos y
silenciados, pasan a ser individuos sospechosos y constrefidos a legitimarse
frente a las autoridades y a los expertos reunidos. Un cultor reacciona diciendo
que la gente de su comunidad lo conoce y que «uno sabe lo que tiene que ha-
cer y lo hace». Afirma que «no se pueden implementar las cosas de un dia para

15 Durante el taller de diagndstico del 29 de mayo 2006, los funcionarios del consultorio
de San Pedro de Atacama ya habian planteado el tema de la legitimidad de los cultores en esos
términos: «Tenemos que ver la validez de los cultores porque podemos ver que hay cultores
muy serios, reconocidos por las comunidades, pero que también hay chantas, gente que engana
a otros». A lo cual los dirigentes atacamefios respondieron lo siguiente: «Quienes practiquen la
medicina nuestra van a ser quienes realmente estan identificados por su comunidad e inscritos
en nuestra Asociaciony. En este caso vemos que existe una lucha entre funcionarios de la salud
y dirigentes indigenas en cuanto a quien debe legitimar a los cultores. En los dos casos, se trata
de intervenir en los mecanismos internos o comunitarios de validacion de los cultores y de im-
poner medidas de control, tanto legales como institucionales. De hecho, los dirigentes afirman:
«Nosotros vamos a ver a través de esta Asociacion, quienes van a practicar esta medicinay. El
monopolio que reivindica la Asociacion de cultores sobre el proceso de legitimacion de los sa-
nadores esta sobre-determinado por la necesidad de ser reconocida como institucion valida y
consagrada a ojos del Ministerio de Salud.
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otro» sino que hay que «agarrar confianza» en base a «un trabajo sincero y ho-
nesto». Reconoce que «los doctores saben mucho» pero afirma que los culto-
res también saben y que por eso es que «deben tener confianza para poder eje-
cutar en conjunto las cosas» en forma complementaria. Ello no impide al fun-
cionario del Ministerio de Salud seguir indagando sobre la funcion, la utilidad
y la legitimidad real de los cultores. Pregunta a los consultores, sin molestarse
en dirigir la mirada hacia los cultores, si «han estimado la cantidad mensual de
personas que se atienden con los terapeutas tradicionales». Segun ¢él, se hace
necesario tener una «estimacion» o un «referente» con respecto de las visitas
de los comuneros a los distintos especialistas. Quiere saber cual es «la natura-
leza de la oferta de los cultores». Mientras los sanadores siguen silenciosos, la
encargada del PESPI de Antofagasta se pregunta «cuanta plata habria que pa-
gar a los cultores por especialidad si los hacemos entrar en el sistema de salud
occidental que, a diferencia de la oferta médica atacamefia, es estructurado
(sic)»'e. Los funcionarios de la salud y los expertos siguen conversando de las
practicas de los sanadores y de la manera de incorporarlos al sistema de salud
formal por mas de 50 minutos sin que los sanadores expresen su opinion. La
encargada del PESPI esgrime un decreto del Ministerio de Salud y avisa a los
presentes que «desde la institucionalidad, tenemos la norma administrativa en
donde se abre la interculturalidad». Trae a colacion el tema de las guias inter-
culturales del hospital de Calama. Entrega informacion sobre el papel de
orientador o facilitador que ejercen las guias en el hospital. «Sirven para ayu-
dar a la gente que viene de los pueblos a realizar sus tramites en el hospital»
dice. Son intermediarios entre las personas que vienen de los pueblos del inte-
rior y la institucionalidad. Es dable observar que en este caso, el objetivo de la
salud intercultural tal como la concibe esta funcionaria se reduce a la incorpo-
racion de los indigenas al sistema de salud dominante. Una de las guias socio-
culturales corrobora lo antedicho aunque se queja de no tener contactos con el
personal médico. Con lo que a la participacion respecta, la funcionaria, en un
arrebato de entusiasmo y generosidad, declama lo siguiente: «(...) por ejemplo
podria suceder que la Asociacion de Cultores participara en el Consejo de De-
sarrollo y ellos, dentro de las necesidades que vieran, es que necesitan que la

16 Esta preocupacion por la manera como hacer entrar la «medicina informal» en el siste-

ma burocratico y jerarquico de salud formal se encuentra formulada de manera explicita en un
documento del Ministerio de Salud: «Fortalecer lineas de investigacion respecto a la medicina
indigena, con participacion de las propias comunidades, orientadas a identificar la eficacia, se-
guridad y costo-efectividad de terapias o practicas especificas (...)» (Politica de Salud y Pue-
blos Indigenas, Ministerio de Salud-Gobierno de Chile, Programa de Salud y Pueblos Indige-
nas, 2003: 24).
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decoracion de la sala de atencion tiene que ser pertinente, entonces ellos pue-
den gestionar a que se incorpore mas la pertinencia étnica». Mientras se estd
aproximando al nivel cero de la participacion y que el papel de los sanadores y
dirigentes parece reducirse al de decorador de interior, una dirigente atacame-
fia intenta centrar el debate sobre el tema del reconocimiento legal de las prac-
ticas médicas atacamefias y la necesidad de apoyar econdémicamente a los sa-
nadores!”. Pero la discusion se desvia otra vez hacia problemas de orden buro-
cratico y de costo. El funcionario del Ministerio de Salud, que no se aparta de
su laptop —verdadero simbolo de su estatus de etnoburdcrata y garante de la
seriedad y autoridad vinculada a su funcion y a su persona— pide a los consul-
tores «cual seria el costo de la implementacion de la salud intercultural en San
Pedro». Frente a la incongruencia de semejante pregunta, el antropélogo de la
consultora destaca que «es un poco prematuro hablar de costo» en ausencia de
«actores e instituciones que empiecen a tomar decisiones». Sin embargo, el
funcionario insiste sobre el hecho de que €l «necesita una propuesta concreta
de Modelo para presentar al Ministerio de Salud». En ese instante, y para com-
plejizar aun mas el panorama, el psicélogo del Consultorio de San Pedro de
Atacama anuncia la creacion de un nuevo y flamante Consejo de Desarrollo
Local de Salud que deberia permitir que «la gente opine, participe y que las
culturas se mezclen». Hasta el momento, todas las propuestas formuladas por
los funcionarios de los distintos servicios de salud se han orientado a incorpo-
rar a los indigenas al sistema de salud dominante. Se observa también la preo-
cupacion por crear nuevos espacios de negociacion, pero siempre desde y en
funcién de los intereses y de los valores del Estado y de la institucionalidad
dominante. Se perfila asi paulatinamente la idea de que es desde y gracias al
Estado que los sanadores podran recuperar una legitimidad perdida. Haciendo
prueba de buena voluntad, y para concluir en forma casi burlesca el didlogo
que nunca fue, el psicologo se dirige a los sanadores para sefialarles lo siguien-
te: «Hay un interés de la cultura occidental de conocerlos a ustedes». Se cierra
el taller. No se llega a ninguna conclusion tangible pero si se rechaza el perfil
epidemiologico y se pide a los consultores enmendarlo.

En base a nuestras propias estadisticas, y en la jerga futbolistica, podemos
afirmar que los cultores fueron dominados por los funcionarios pues estuvie-
ron en posesion de la palabra por un total de s6lo 29 minutos, vale decir por
menos de un 30% del tiempo de duracion de la sesion de la tarde. En cuanto a

17 Durante el taller de diagnostico, los dirigentes atacamefios insistieron reiteradamente
sobre la necesidad de implementar un marco legal que reconozca las practicas terapéuticas tra-
dicionales. Sefnalaron que sus demandas dirigidas al Ministerio de Salud nunca fueron concre-
tadas.
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los dirigentes atacamefios son los que «salen peor parados» pues hablaron un
total de 8 minutos, lo que equivale a menos del 8.5% del tiempo total de pala-
bra. Si consideramos el conjunto del taller (2 horas 40 minutos), los sanadores
han hablado 34 minutos (20%) y los dirigentes 13 minutos (8%). Partiendo
ahora de la hipotesis de un uso equitativo del tiempo de palabra y consideran-
do el niumero de sanadores y dirigentes atacamefios presentes, observamos que
su tiempo de palabra relativo fue todavia menor, pues eran 8 y hablaron como
si hubiesen sido 4. Pero ademas de su superioridad en términos cuantitativos,
los funcionarios, a través de sus gestos, mimicas, de su circulacion en la sala,
desinterés por lo que decian los sanadores, uso de celular y conversaciones
multiples, en voz no siempre baja, cuando los terapeutas autoctonos hablaban,
tendieron a desvalorizar la palabra de los indigenas y a asentar su superioridad
en base a su capital técnico.

Abhora bien, ;qué conclusiones sacamos de este primer taller de validacion
en relacion tanto al objetivo general y a los objetivos especificos enunciados
en las bases técnicas de la consultoria como a la manera como se encuentra
marketeado el multiculturalismo de Estado?

Observamos en primer lugar, desde una lectura politica, que més que a una
«atencion con pertinencia cultural» o un «espacio abstracto», la interculturali-
dad de Estado se construye como espacio de luchas y clasificaciones en luga-
res y momentos muy concretos de la vida. Es en esos escenarios de participa-
cion que el Estado multicultural se hace visible y palpable para los ciudada-
nos. El Estado multicultural se pone en escena, se legitima y se construye a
través de practicas y representaciones diarias. Elabora una serie de rituales,
hace uso de una lenguaje especifico, construye la esfera publica en la cual ope-
ra un cierto tipo de relacion entre funcionarios y ciudadanos o entre gobernan-
tes y gobernados'®. En segundo lugar, constatamos que a través de la llamada
participacion social, el Estado extiende sus mecanismos de control e interven-
cion. Consagra o deslegitima a los agentes sociales y tiende a englobar las es-
feras sociales que quedaban hasta hace poco fuera de su ambito de accion e in-
tervencion. Ademas, al asimilar los cultores indigenas a médicos, kinesiolo-
gos, matronas, etc., tiende a desconocer los mecanismos comunitarios a traveés
de los cuales los terapeutas autoctonos son conocidos y reconocidos por sus
comunidades. Finalmente, estos nuevos espacios de la interculturalidad pre-
sentan una homologia estructural con el espacio social global, lo cual permite
entender que la participacion puede contribuir a la reproduccion de la domina-
cién social y de la violencia simbdlica. En este caso, la dominacion tiende a

18 Abéles, 2005: 158.
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ejercerse a través de la participacion precisamente porque los agentes a cargo
de la implementacion de la politica multicultural no toman en consideracion el
peso de la historia y de las estructuras sociales que determinan la asimetria de
las relaciones sociales en situaciones concretas'®. Tampoco demuestran refle-
xividad en su intervencion o en el proceso de investigacion-accion pues, a pe-
sar de presentarse como aprendices etnografos que no solo trabajan con indi-
genas sino que toman la cultura indigena como nuevo objeto de estudio, no se
interrogan sobre la serie de reacciones que su sola presencia puede desencade-
nar entre los sujetos focalizados y que impregnaran los materiales recogidos,
los informes redactados y los planes de desarrollo elaborados. Los estudios
realizados contribuyen asi a formar la imagen de un «indio hyper-real»? y a
producir una version estandar y esencializada de la cultura indigena. En tercer
lugar, los agentes estatales y paraestatales tienden a desvincular los problemas
de la pobreza de las desigualdades producidas por la estructura socioeconomi-
ca. Al focalizarse sobre los ambitos culturales e interculturales y al reducir los
problemas sociales a cuestiones de comunicacion y participacion, tienden a
ocultar el hecho de que la privatizacion del sistema de salud ha generado gra-
ves falencias en el sistema de salud publico. La salud publica construida desde
el Estado multicultural de libre mercado tiende a culturizar los agentes socia-
les a la vez que a concebirlos mas como clientes que como ciudadanos. Al re-
ducir los problemas sanitarios a realidades bioldgicas y culturales, hace olvi-
dar que la salud publica no so6lo se limita a descubrir sino que también inventa
y construye tanto una nueva relacion al cuerpo individual y colectivo del indi-
gena con una nueva mirada sobre las afecciones?!. Por otra parte, contribuye a
la formaciéon de un nuevo mercado terapéutico unificado y reglamentado al
cual los sanadores deberan incorporarse si no quieren desaparecer o caer en el
ejercicio ilegal de su profesion.

19 Como lo sefiala Bourdieu a propésito de la economia de los intercambios simbélicos:
«(...) las relaciones lingiiisticas son siempre relaciones del poder simbolico a través de las cua-
les las relaciones de fuerza entre los hablantes y sus respectivos grupos se actualizan de forma
transfigurada» (Una invitacion a la sociologia reflexiva, 2005: 208) y de afadir «(...) una parte
muy importante de cuanto ocurre en las comunicaciones verbales, incluso el contenido mismo
del mensaje, permanece ininteligible en tanto no se tome en cuenta la totalidad de la estructura
de relaciones de poder presente, aunque invisible, en el intercambio» (/bid.: 208). Para mas de-
talles con respecto de las determinaciones estructurales que pesan sobre los intercambios lin-
giiisticos véase Pierre Bourdieu (1985, 2001).

20 Alcida Ramos habla de la figura del indio hyper-real en tanto que simulacion de indio
real o modelo por anticipacion que tiende a remplazar la experiencia vivida de las poblaciones
indigenas (1998).

21 Fassin, 2005.
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3. Rebelion en contra del misterio del ministerio: El taller de validacion
del 9 de mayo 2007

Mas de medio aio después del primer taller de validacion, y a raiz de la in-
satisfaccion de los agentes publicos y de los cultores con respecto del informe
epidemiologico, se organiza un segundo taller que tiene como objetivo presen-
tar los resultados del supuestamente revisado estudio epidemiologico realiza-
do por la consultora. Se convoca una vez mas a los distintos funcionarios de
los servicios publicos de salud (MINSAL, Servicio de Salud de Arica y Anto-
fagasta) y de asuntos indigenas (Origenes, CONADI), a las autoridades muni-
cipales asi como también a los sanadores y dirigentes comunitarios. Esta vez,
la reunion tiene lugar en la sede social del pueblo de San Pedro de Atacama.
Lejos de plantear de manera abstracta las bases de un modelo de salud inter-
cultural, el debate se dirige en esta oportunidad hacia la critica colectiva de la
nocion de participacion, de la institucion de consultoria, de la manera como se
ha gastado el dinero y del papel de los organismos publicos. Haciendo un uso
estratégico de la jerga y logica de mercado de los funcionarios publicos y de
las agencias para-estatales, los cultores y militantes atacamefios declaran que
como «clientes» o usuarios, no estan satisfechos con lo que se ha hecho y con
la manera como se ha hecho. Lejos de desembocar en la validacion o la critica
interna de los resultados presentados y la construccion de un consenso en tor-
no a un modelo de salud intercultural dentro del marco institucional definido
por las agencias globales, estatales y para-estatales, las criticas emitidas ese
dia hacen desviar el debate hacia el problema de la definicion del modo de
construccion de una opinion colectiva. El descontento de los terapeutas y lide-
res indigenas plantea de manera clara que el problema no radica inicamente
en el contenido y la calidad de los resultados de la consultoria —como lo in-
tentan sugerir con insistencia los funcionarios publicos— sino también, y mas
radicalmente, en la necesidad de producir previamente una opinioén colectiva
sobre la manera de producir una opinion colectiva??.

En lugar de iniciarse con la exposicion de los resultados del estudio epide-
mioldgico, los consultores solicitan a un conocido ex-dirigente atacamefio, ac-
tual funcionario de la CONADI, realizar una breve presentacion del contexto
general en el cual se enmarca este taller y de la historia reciente de la politica
de salud intercultural en la zona. Detengamonos, para empezar, sobre esta con-
textualizacion.

El funcionario de la CONADI realiza una sintesis con respecto de la mane-
ra como se ha planteado el tema de la salud intercultural en la zona desde prin-

22 Bourdieu, 2005: 79.
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cipios del afio 2003. Este funcionario publico atacamefio pone €nfasis sobre el
protagonismo de los indigenas en el proceso de reconocimiento del sistema
médico local en pos de la construccion de una salud verdaderamente intercul-
tural. Aunque es empleado de la CONADI, se presenta de manera implicita, a
través de los términos que usa, como el portador del mensaje indigena frente a
los otros funcionarios publicos. Emplea reiteradamente el término «Nosotros»,
incluyéndose en el colectivo atacamefio. No permite en ningiin momento, tan-
to a través de su discurso como a través de su ubicacion en la sala, que la gente
lo pueda identificar como parte de la maquina estatal. No obstante, cabe desta-
car un cambio en el discurso de este funcionario con respecto del primer taller
de diagndstico que tuviera lugar mas de un afio antes. Pues si bien habla desde
el «nosotros atacamefioy, utiliza varias veces el término «ustedes» para refe-
rirse a los cultores. Legitima sus afirmaciones con respecto de la salud inter-
cultural que desean los atacamefios valiéndose de la expresion «ustedes me di-
jeron». En fin, en tanto que ex-asesor del Consejo de Pueblos Atacamefios y
nuevo funcionario publico, ocupa una posicion de intermediario entre los sa-
nadores atacamefios y los funcionarios del Estado. De antigua militancia indi-
gena, se desempefia desde ahora en el campo del interculturalismo en via de
constitucion y es parte de la nueva etnoburocracia que emergié a partir de fi-
nes de los afos 1990. Si bien sus practicas y discursos se encuentran determi-
nados por los intereses y valores asociados a la nueva posicion que ocupa en el
campo burocratico intercultural y aunque tiende a transmitir/traducir para los
miembros de su pueblo las nuevas lineas de accion del Estado, se presenta
también, dentro de la maquina estatal, como un representante de su pueblo,
pues su legitimidad dentro del campo burocratico intercultural depende en
gran parte de su identidad de indigena y de su doble capacidad por hacer en-
tender «la razon de Estado» a sus compatriotas y transmitir a los funcionarios
publicos las especificidades de la cultura y sociedad indigena. Etnoburocrata,
intermediario, passeur, portavoz, ejemplifica el nuevo tipo de agente generado
a través de la politica publica intercultural del estado?. Tanto fiel mensajero

23 Es interesante sefialar que si bien en encuentros de salud anteriores, cuando era todavia
miembro del Consejo de Pueblos Atacamefios, este funcionario era muy critico con respecto
del papel de la consultora, se encuentra ahora dispuesto a participar de los talleres organizados
por esa misma consultora. Por otra parte, vale la pena notar que los consultores y el nuevo fun-
cionario de la CONADI estudiaron en la misma escuela de sociologia, lo cual tiende a reforzar
las afinidades sociales y permite explicar la nueva disposicion de este funcionario a participar,
junto a la consultora, a la realizacion del taller. Ex-militante indigena, licenciado en sociologia,
partidario de la Concertacion y oriundo del territorio atacamefio, cumple todas la caracteristi-
cas del nuevo tipo de agentes sociales que ocupan puestos claves en el seno del nuevo campo
etnoburocratico.
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de su pueblo frente a los servicios publicos, tanto traductor de las directrices
de Estado frente a los miembros de su pueblo, ocupa una posicion de cultural
broker. Otro hecho digno de destacar, es que ese funcionario de la CONADI
reconstruye la historia de la salud intercultural en la zona desde lo que €l con-
sidera ser el punto de vista indigena. Es asi como presenta de manera detallada
los diversos encuentros de salud originaria o medicina tradicional que tuvieron
lugar en los ultimos 5 afios. Realiza una sintesis de las demandas y propuestas
indigenas con respecto del reconocimiento de sus practicas terapéuticas ances-
trales, senalando de manera muy discreta que estos seminarios fueron patroci-
nados por organismos publicos y que contaron con el apoyo financiero del
programa de etnodesarrollo Origenes. Recalca que las ideas y propuestas que
evoca en su exposicion remiten a un pensamiento indigena propio. Asimismo,
afirma que, segun los indigenas que participaron de los cuatro encuentros de
salud realizados entre 2003 y 2006 existen varias condiciones previas a la im-
plementacion de una verdadera salud intercultural en la zona. En primer lugar,
indica que los cultores y dirigentes indigenas piden el reconocimiento de sus
practicas terapéuticas en términos legales. En segundo lugar, subraya que la
participacion atacamefia no puede limitarse a validar instrumentos y politicas
publicas definidas desde afuera sino que los cultores y dirigentes exijan parti-
cipacion en el disefio mismo del nuevo marco politico, legal e institucional de
la salud intercultural. En tercer lugar, enfatiza el hecho de que al margen del
reconocimiento de la diversidad cultural, existen problemas sociales e institu-
cionales concretos de mala atencion, de discriminacion, de falta de recursos y
de infraestructura y de dificultad de acceso a los servicios de la salud formal u
oficial. No pone énfasis sobre el hecho de que las disparidades frente a la mor-
bilidad y la mortalidad son el producto de la estructura socioeconémica de la
region y no plantea el problema en términos de desigualdad sino de pobreza.
Reconoce, por otra parte, que si bien los cultores indigenas necesitan el reco-
nocimiento legal de sus practicas terapéuticas y solicitan que el Estado les
otorgue credenciales oficiales para el ejercicio de su labor, no deberian limitar-
se a ese tipo de reivindicaciones. Segun su punto de vista, son los mismos in-
digenas los que deberian validar a sus cultores, pues son a fin de cuentas las
comunidades indigenas las que legitiman, conocen y reconocen a sus cultores
como tales y no el Estado. Admite sin embargo que «hoy, el papel manda» y
que «la palabra se perdio», y que por lo tanto, los cultores indigenas tendran
que ser reconocidos oficialmente a través de credenciales del Ministerio de Sa-
lud. Aparece aqui toda la ambigiiedad y el pragmatismo del discurso de los
nuevos funcionarios de la etnoburocracia de Estado. Pues si bien sabe que la
legitimidad y el poder reconocido a los sanadores es funcion de la propia dina-
mica social de las comunidades y que, por lo tanto, remite a un conjunto de
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practicas y representaciones que poco tienen que ver con la manera de definir
el campo médico en la sociedad dominante, es también consciente de que, en
ultima instancia, es el Estado que concentra el capital simbodlico de reconoci-
miento y de legitimidad, y sobre todo de su propio reconocimiento y legitimi-
dad como intermediario valido dotado de un capital étnico especifico. De este
modo inculca la idea de que, en tltima instancia, es del Estado, del cual el mis-
mo es un agente, que habra que esperar la legitimacion de la llamada medicina
ancestral, via la operacion de unificacion del mercado terapéutico y la homo-
geneizacion de las formas de comunicacion?*. Si bien los cultores gozan de un
estatus y ejercen un poder de una naturaleza diferente a la del médico occiden-
tal y obtienen su legitimidad a través de mecanismos sociales e ideoldgicos
especificos?’, tendran sin embargo que moldearse al principio de vision y divi-
sion del mundo social y a las formas de clasificaciones estatales. Seran médi-
cos indigenas con credenciales estatales. Es asi como de manera muy concreta,
a través de micro-actos y practicas localizadas y de la generacion de nuevos
agentes sociales que se desarrollan en el seno de nuevos espacios sociales, el
Estado se constituye como «una instancia central de nombramiento»?® en am-
bitos cada vez mas extendidos de la sociedad. A través de su afan por regular
todos los aspectos sociales y culturales de las poblaciones indigenas, el Estado
tiende a la vez a controlar y legitimar el ejercicio de las llamadas medicinas in-
digenas, las cuales eran, hasta hace pocos anos, aprehendidas bajo los voca-
blos de magia y supersticiones. Parafraseando a Pierre Bourdieu, podriamos
decir que el capital simbdlico del terapeuta indigena que se basa en una estima
social y en un conocimiento y reconocimiento de su poder inestable de curar
en un espacio social local o regional bien circunscrito debe, en el nuevo con-
texto de la salud intercultural, alcanzar algun nivel de objetivacion burocratica
para llegar a tener una validez universal y permanente. Sus practicas culturales
deben convertirse en capital cultural que tienen valor dentro del nuevo campo
etnoburocratico de la salud, del mismo modo que sus conocimientos sobre las
redes sociales comunitarias deben convertirse en capital social?’. En resumidas

24 Bourdieu, 1997: 105.

25 Fassin, 1996.

26 Bourdieu, 1997:111.

27 A diferencia de lo que se sostiene en la «constelacion desarrollista», el capital social y
el capital cultural no existen en estado natural en las comunidades indigenas. Son el producto
de un proceso de conversion vinculado a la formacion del nuevo campo etno-burocratico. Visto
desde la perspectiva de los agentes desarrollistas, los conocimientos sociales y culturales de los
sanadores y dirigentes indigenas no valen absolutamente nada fuera de este campo. Solo tienen
valor y son monnayable en la medida en que se convierten en capital social y cultural que pue-
de a su vez convertirse en lo que llamamos capital étnico, legitimo y reconocido en el campo
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cuentas, las luchas por el reconocimiento pasan por el hecho de reconocer al
Estado el poder de nombrar y de autorizar una categoria de agentes (los sana-
dores) «a ser oficialmente, es decir publica y universalmente, lo que por el
momento son por si misma»2. El punto de vista particular de la sociedad do-
minante sobre lo que es la medicina se impone asi, y en razon a la posicion de
dominado y de marginacion que ocupan los indigenas en la sociedad chilena
contemporanea, como el punto de vista universal. El reconocimiento de la me-
dicina ancestral como medicina involucra la emergencia de una identidad so-
cial de médico ancestral socialmente garantizada. Y es en el marco juridi-
co-institucional objetivo de la interculturalidad que esos nuevos agentes socia-
les legitimos podran ejercer su oficio de manera legitima.

Es asi como este funcionario indigena, cuyas tomas de posicion se encuen-
tran determinadas por la posicion que ocupa dentro del nuevo campo etnobu-
rocratico, termina su exposicion a través de la proyeccion de un grafico que
pretende ilustrar cual seria el ambito de la salud intercultural (Figura 2): un
area formada por la interseccion de los espacios claramente delimitados de la
salud ancestral atacamefia por un lado y de la salud formal por el otro. A través
de sus explicaciones, genera la sensacion de que el grafico no es una represen-
tacion construida de la realidad sino que es la realidad misma. Los espacios de
la salud intercultural, de la salud ancestral y de la salud formal no se presentan
en tanto que construcciones. Estos tres sistemas de la salud plasmados sobre el
papel pasan a ser &mbitos reales mediante un trabajo politico de imposicion de
una vision y division del nuevo mercado terapéutico y de la movilizacion y
clasificacion de los distintos agentes (médicos y funcionarios de la salud). La
proliferacion del uso de este tipo de grafico, que es cuanto mas eficiente tanto
que su evidencia salta a la vista, contribuye a crear estructuras cognitivas que
deben aplicarse a las estructuras objetivas del nuevo espacio intercultural?®. Al
ubicar en un mismo plano los dos sistemas de salud y al pensar la interseccion

etnoburocratico. Para una analisis critico de las nociones de capital social y capital cultural,
véase: Fine, 1999 y 2001.

28 Bourdieu, 1997: 115.

29 Con respecto del dispositivo representacional desplegado por las agencias desarrollistas
cabe recordar lo que escribia el antropdlogo Arturo Escobar: «Escobar (1997) explains that a
poststructural approach highlights the role of language and meaning in the constitution of rea-
lity. As a result, language and discourse are seen not as reflections of social reality, but as
constitutive of it. This approach contrasts sharply with the common sense view of language un-
derlying much of the writing in development anthropology, which holds that our experience of
the world and by association of development, is not affected by the form and content of langua-
ge since it is viewed as a neutral tool for thought» (citado por Gow, 2002: 301). Sobre este
mismo tema véase Crush (ed.), 1995 y el mismo Escobar, 1995.
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de los dos como el ambito natural de la salud intercultural, se presupone «la
homogeneidad y la continuidad del campo terapéutico que se basaria sobre los
mismos fundamentos de poder»®°, a pesar de que el diagndstico sociocultural
hubiese demostrado que existe «heterogeneidad y discontinuidad del espacio
social que tiene a cargo los problemas de la enfermedad y del infortunio»3!.
Esta perspectiva implica por lo demas una moralizacion de las medicinas tra-
dicionales, vale decir «por una parte la separacion entre el bien y el mal y, por
otra parte, la valoracion del primero sobre el segundo»2.

Recurrir a ese tipo de grafico implica ademas dos cosas. En primer lugar,
tiende a invisibilizar las relaciones de poder y las luchas e imposiciones que
contribuyeron y siguen contribuyendo a la formacion de la salud como campo.
Al adoptar una aproximacion reificante, en lugar de privilegiar una perspecti-
va relacional, se tiende a despolitizar el espacio social de la salud publica a la
vez que a olvidar que es «la sociedad —no como entidad abstracta sino como
juego concreto entre los agentes— la que determina lo que entra en el campo
semantico, y por lo tanto politico, de la salud»®3. En segundo lugar, el uso de
ese tipo de representacion tiende a reificar las practicas y representaciones in-
digenas del proceso salud-enfermedad a la vez que a esencializar la cultura in-
digena, presentandola como una monada donde la sustancia primaria sobre la
relacion. La oposicion entre salud ancestral y salud formal, no hace nada mas
que retomar la vieja dicotomia entre tradicion y modernidad, y no permite
aprehender las configuraciones contemporaneas del espacio terapéutico®*.
Estos graficos tienden por lo tanto a despolitizar y deshistorizar tanto la cons-
truccion de la diferencia cultural en territorio atacamefio como las reconfigura-
ciones de la etnicidad atacamefa. Permiten por lo demas inculcar una nueva
estructura de la distribucion de las diferencias étnicas. Es finalmente intere-
sante observar que este tipo de formacion discursiva y representaciones grafi-
cas son directamente importadas de las oficinas de asuntos indigenas y de de-
sarrollo sostenible de las agencias multilaterales de desarrollo como el Banco
Inter-Americano de Desarrollo y el Banco Mundial que se han convertido en
las dos ultimas décadas en verdaderas knowledge banks3s.

La segunda etapa del taller se inicia con la presentacion del polémico perfil
epidemiologico. Los dos consultores entran en escena. Presentandose reitera-

30 Fassin, 2000: 75.

3U Idem.

32 Ibid.: 73.

33 Ibid.: 10.

34 Ibid.: 11.

35 Sobre este tema véase: Pincus y Winters (eds.), 2002.
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damente como especialistas, empiezan con la exposicion «muy cientifica» del
perfil epidemioldgico de la zona elaborado en base al analisis de centenares de
fichas clinicas del consultorio de San Pedro y de las postas rurales de distintos
ayllus. A través del uso del imprescindible power point, presentan las estadis-
ticas relativas a la morbi-mortalidad en la zona. Es asi como desfilan en la
pantalla tasas, diagramas, graficos y tablas perfectamente realizados, que tien-
den a corroborar la cientificidad del trabajo y la objetividad de los datos reco-
gidos. Con el objeto de simplificar la presentacion, los consultores ofrecen una
sintesis de su informe final que, en razon de las fallas relevadas en el primer
taller de validacion, ha sido retocado por una especialista en salud intercultural
de Arica que no se encuentra presente y que nunca hizo trabajo de campo en
territorio atacamenio. Empero, apenas iniciada la exposicion, las primeras criti-
cas empiezan a surgir. La encargada del Programa Especial de Salud y Pueblos
Indigenas (PESPI) del Servicio de Salud Antofagasta se queja de que no hayan
tomado en cuenta las observaciones emitidas durante el taller anterior ya que
siguen sin aparecer la diferenciacion de la morbi-mortalidad por sexo, edad y
residencia. Una sanadora atacamefa dice no estar de acuerdo con las principa-
les causas de consulta esgrimidas en el informe. Segun ella, el problema del
alcoholismo no se menciona aunque le conste que es un problema de salud
grave en la zona. En cuanto al impacto del trabajo en las minas sobre la salud
de la gente, tampoco aparece en toda su magnitud. Se critica por otra parte el
uso de las solas fichas en la elaboracion del perfil en la medida en que estos
formularios no incorporan el origen étnico de los pacientes como tampoco in-
cluyen las interpretaciones que los enfermos dan de sus dolencias. Varias per-
sonas se extrafian que los consultores no hayan realizado un trabajo mas cuali-
tativo a través de talleres y conversaciones con los enfermos y los especialistas
de la salud. Su etiologia imaginaria es el objeto de duras criticas cuando los
consultores afirman que varias patologias detectadas en territorio atacamefio
se deben al consumo de «comida chatarra» (junk food). Asi es como los asis-
tentes llegan rapidamente a la conclusion de que el estudio no puede ser va-
lidado.

Un miembro de la Asociacion de Cultores plantea una doble critica. En pri-
mer lugar, confiesa sentirse ofendido por los dichos de los consultores segiin
los cuales debieron simplificar su presentacion en base al supuesto de que la
gente no tenia la capacidad de entender los datos duros, las tasas y las estadis-
ticas. En segundo lugar, exige no sélo a los consultores sino que también a los
funcionarios publicos entregar informaciones sobre la manera como se finan-
cio este estudio, como se llegd a contratar a esta consultora y cuéles son los
responsables institucionales de este tipo de estudio. Dice que en este caso pre-
ciso, no se trata de increpar solamente a la consultora sino mas bien refle-
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xionar sobre el modo de funcionamiento del Estado a través de sus distintos
organismos y programas (CONADI, Origenes, Servicios de Salud). Usando
estratégicamente la jerga neoliberal en boga, afirma que, en tanto que clien-
te-consumidor cuya activa participacion ha sido requerida, no esté satisfecho.
Frente a esta interpelacion, la encargada del Servicio de Salud de Antofagasta
se levanta, ocupa el lugar central del consultor para intentar aplacar un poco
los &nimos. Explica que al final de la primera fase del Programa Origenes, el
componente salud disponia de 80,000 dolares para ejecutar. Se penséd en ese
entonces dedicar esa plata para el apoyo al disefio de experiencias piloto de sa-
lud intercultural en las primera y segunda regiones. Asi es como el Servicio de
Salud de Arica llamo a licitacion y contratd los servicios de una Consultora
formada a partir de un convenio entre investigadores de dos universidades del
norte del pais. Tanto ella como su homologa del Servicio de Salud de Arica
afirman que tomaran medidas legales en contra de la consultora pues no presto
el servicio esperado. Una discusion se entabla entre los funcionarios publicos
y los consultores frente a las miradas sorprendidas de los sanadores atacame-
nos. Definitivamente, algo no estaba funcionando bien en el Estado. Después
de un breve almuerzo, los participantes vuelven a la sala de reunion para una
tarde que se anuncia agitada.

Los consultores, que no han participado del almuerzo, anuncian de entrada
que después de haberlo pensado bien, les parece necesario entregar a los asis-
tentes una version mas detallada del perfil epidemiologico. Segun ellos, los
malentendidos generados durante la sesion de la mafiana provendrian del ca-
racter demasiado sucinto de su presentacion. Pero ya es demasiado tarde. Los
sanadores, cansados, no estan dispuestos a perder mas tiempo. Han venido de
lejos, han escuchado y les parece que «no se saca nada en seguir presentando
un trabajo que no tiene ninguna relevancia». Retomando el modelo presentado
por la mafiana por el funcionario atacamefo, cuestionan la posibilidad de
construir la salud intercultural si no hay nada valido sobre la salud formal.
Frente a las reiteradas amenazas formuladas por las encargadas de los PESPI
de Arica y Antofagasta, los consultores desesperados ofrecen enmendar una
vez mas el informe. Pero la discusion ya camina hacia otro derrotero. Para va-
rios atacamenos, el fracaso de la consultoria remite a un problema de fondo: el
tipo de relacion existente entre el Estado y los pueblos indigenas y la manera
como se estd implementando la interculturalidad en su territorio. Un sanador
atacameno cuestiona la contratacion de una consultora externa para realizar el
estudio cuando existen personas competentes a nivel local. La antropologa a
cargo del estudio sociocultural propone a los cultores reunirse en otro tipo de
espacio para conversar del tema de la salud en Atacama la Grande. Frente a la
aprobacion de los sanadores, la encarga del PESPI de Antofagasta asegura que
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a pesar de este fracaso, ella quiere seguir trabajando con ellos y se ofrece para
«apoyar cualquier tipo de encuentro». La larga historia de la consultoria para
el «Apoyo al disefio de experiencias piloto de atencion y gestion intercultural
de salud» ha terminado y resulta ser, desde el punto de vista de los servicios
publicos, un fracaso rotundo. Pues ademas de rechazar el informe epidemiolo-
gico, los sanadores y dirigentes indigenas llegaron a poner en tela de juicio los
mecanismos mismos a través de los cuales se implementa el multiculturalismo
de Estado en su territorio.

La sociologia de situacion del taller de validacion de San Pedro nos permi-
te sacar varias conclusiones. En primer lugar, se hace manifiesto un desfase
notable entre la presentacion tedrica del funcionario indigena de la CONADI
(la retorica de la participacion) y el ejercicio concreto de la participacion (la
practica de la participacion). Pues en los hechos, los indigenas no fueron invo-
lucrados en el disefo de las bases técnicas, como tampoco intervinieron en la
eleccion de la consultora y en el disefio y la ejecucion de la investigacion. En
contraste con lo que planteaba ese funcionario, los indigenas no recibieron
ninguna informacién sobre el proyecto que fue realizado por agentes privados
«afuerinos» que desconocian las realidades sociales, econdmicas y culturales
de la region. La privatizacion de los mecanismos de intervencion de Estado
tiende por consiguiente a la reproduccion del sistema de dominacion social
ejercido sobre los indigenas. Por otra parte, es dable observar que el disefio de
programas neo-indigenistas, fuertemente influenciado por la nueva agenda y
conceptualizacion etnodesarrollista de las agencias multilaterales, contribuye
a ocultar los saberes, las competencias y las formas organizativas locales. Fi-
nalmente, desprovistos de las distintas especies de capital (social, economico,
cultural e informacional), los indigenas siguen ocupando una posicion de do-
minados con respecto de los llamados expertos (antropdlogos, epidemiologos,
sociologos del &mbito universitario, de las consultoras y de los servicios publi-
cos) fuertemente dotados en capital simbdlico. En segundo lugar, y de manera
mas radical aun, los indigenas no tuvieron participacion con respecto de la na-
turaleza de los mecanismos politicos usados para llegar a producir una opinion
colectiva o un consenso sobre el futuro modelo de salud intercultural en su te-
rritorio. De suerte que una vez mas, y a pesar de la omnipresente retorica de la
participacion, fueron excluidos de los mecanismos politicos de toma de deci-
sion. La gubernamentalizacion de la llamada sociedad civil, vista desde abajo
(on-the-ground) tiende por lo tanto a reforzar los mecanismos de subordina-
cion politica de los grupos subalternos. Tiende ademas a generar un desplaza-
miento de las luchas politicas desde el ambito del movimiento social indigena
al ambito burocratico, pues las luchas y reivindicaciones legitimas (y legales)
deben darse desde ahora en el seno de este espacio. En tercer lugar, en razéon a
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la perspectiva culturalista adoptada por los poderes publicos y las agencias
para-estatales, no se incorporaron en el estudio las causas propiamente socia-
les y econdémicas que permiten explicar las desigualdades frente a la salud. El
multiculturalismo favorece asi el proceso de naturalizacion de las desigualda-
des socioecondmicas y de etnicizacion de lo social.

CONCLUSION: MULTICULTURALISMO NEOLIBERAL, ETNOGUBERNAMENTALIDAD
Y AGENCIA INDIGENA

El multiculturalismo de Estado no puede ser aprehendido como un hecho
social ya dado. Es mucho més que un proyecto cultural circunscrito a las mi-
norias €tnicas o un discurso ecuménico tendente a establecer un clima social
ameno via «el uso de métodos moralmente antisépticos»3¢ de tratamiento de la
diversidad cultural. Es un proyecto politico-cultural global en construccion,
tensionado y contingente que participa de la produccion de la diferencia cultu-
ral y que contribuye a la emergencia de nuevos espacios y agentes sociales de-
finidos en términos étnicos. Es, por otra parte, un fendmeno conectado a otros
procesos sociales tales como la reconfiguracion del Estado (privatizacion de
sus mecanismos de intervencion y gubernamentalizacion de sus practicas) o el
nacionalismo diferencialista en tiempos de globalizacion neoliberal (naciona-
lizacion de los indigenas mediante el proceso de patrimonializacion®’). Es asi
como hemos visto que la nueva politica de Estado hacia los pueblos indigenas
busca responsabilizar a los grupos focalizados y hacerlos participar de la im-
plementacion de los nuevos programas disefiados para ellos desde las oficinas

36 Retomamos aci una expresion de C. Wright Mills para calificar al ethos burocratico
que segun ¢l invadia las ciencias sociales en los aflos 1940 y 1950 en Estados Unidos (2000:
101). El paralelo que podemos trazar entre el texto de este socidlogo con respecto de la cons-
truccion de una nueva ciencia social aplicada que depende de la burocracia en un contexto mar-
cado por la emergencia del human engineering y lo que se vive hoy en dia en Chile mediante el
desarrollo de una cierta antropologia aplicada sometida a la etnoburocracia y que tiene a cargo
el asentamiento de técnicas de social engineering es notable: «The «new social science’ has
come to serve whatever ends its bureaucratic clients may have in view. Those who promote
and practice this style of research readily assume the political perspective of their bureaucra-
tic clients and chiefiains» (Ibid.: 101). Y de afadir mas adelante: «Among the slogans used by
a variety of schools of social science, none is as frequent as, “The purpose of social science is
the prediction and control of human behavior”. Nowadays, in some circles we also hear much
about “human engineering”. (...) To talk so glibly as many do about prediction and control is
to assume the perspective of the bureaucrat to whom, as Marx one remarked, the world is an
object to be manipulatedy» (Ibid.: 113-114).

37 Sobre este punto véase el trabajo de Patricia Ayala (2008).
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de Estado y las agencias multilaterales de desarrollo. Estos nuevos mecanis-
mos de gobierno producen efectos tanto deseados como perversos. En efecto,
tienden a desplazar las luchas y reivindicaciones sociales indigenas hacia el
nuevo espacio etno-burocratico, generando asi las llamadas «demandas socia-
les» de las etnias originarias. En estos nuevos sitios de la interculturalidad no
solo operan nuevos mecanismos de legitimacion, autentificacion, representa-
cion y consagracion de nuevos agentes sociales (estatales, privados, para-esta-
tales y de la llamada sociedad civil), sino que se impone también una nueva
normativa o legalidad con respecto del ejercicio legal de la «indigeneidad».
Estos mecanismos de legitimacion y normalizacion tienden a producir efectos
de estandarizacion de las culturas indigenas, de profesionalizacion de los por-
tadores de estas culturas y de delegacion del poder de representacion politico.
La deseada unificacion del mercado terapéutico y la despolitizacion del feno-
meno de la salud representan otra manifestacion de la tendencia a imponer un
pensamiento hegemoénico mercantil y biomédico que desconecta la produccion
del conocimiento nativo de las estrategias de resistencia desarrolladas por el
movimiento social indigena. Ahora bien, si el multiculturalismo tiende a la
vez a confinar las reivindicaciones indigenas en el nuevo espacio autorizado
de la etnoburocracia, imponiendo asi nuevas maneras de concebir, hacer y ha-
blar de la Cultura que remiten a los intereses y valores del Estado neoliberal y
de las agencias multilaterales de desarrollo, tiende por otra parte a producir
efectos perversos o no-deseados. Como lo ilustra la historia de la consultaria
en salud intercultural descrita aqui, los grupos focalizados no se limitan a ser
simples objetos del desarrollo. Trabajan los nuevos sitios del multiculturalis-
mo neoliberal desde adentro. Participan de las nuevas luchas de clasificacio-
nes. Intentan influir sobre la definicion de una nueva norma legal. Se aprove-
chan del proceso de profesionalizacion para ocupar espacios antes vetados y
conseguir el reconocimiento de practicas culturales antes tildadas de supersti-
ciosas o arcaicas. Ponen en tela de juicio los mismisimos mecanismos politi-
cos de construccion de una opinion colectiva y de espacializacion asentados
por los agentes del multiculturalismo. Operan a través de desplazamientos su-
tiles, criticando las falencias del sistema publico de salud, haciendo hincapié
sobre el peso de las desigualdades socio-econdmicas y apuntando hacia la ne-
cesidad no so6lo de definir cudl es la cultura indigena sino también de reflexio-
nar sobre el gran ausente de la comunicacion intercultural: la cultura chilena o
criolla’s.

38 Para dos estudios recientes sobre el tema de la produccién de conocimientos alternati-
vos y del desarrollo de estrategias contra-hegemonicas por parte de los grupos focalizados por
el multiculturalismo neoliberal de Estado, véase: Escobar, 2008 y Laurie y Bondi (eds.) 2005.
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Ahora bien, la reconfiguracion de las relaciones del Estado chileno con sus
ciudadanos pobres o «excluidos» no se limita al &mbito indigena como tampo-
co se circunscriben a la esfera del multiculturalismo las multiples conexiones
existentes entre el proyecto politico y social nacional y la cultura del neolibe-
ralismo. Es asi como en un trabajo sobre los programas sociales dirigidos ha-
cia las mujeres, la politdloga Verdnica Schild demuestra que la politica publica
de la democracia de libre mercado representa una nueva forma de gobierno
que tiende a producir nuevos agentes y nuevas necesidades®. Segin ella, las
practicas y discursos institucionales emergentes del Estado neoliberal en Chile
buscan empoderar a las personas para el mercado y hacerlos responsables tan-
to de su destino como de sus fracasos y de su pobreza. A raiz de la privatiza-
cion y descentralizacion iniciadas durante el gobierno militar (1973-1989), se
desmantel6 el Estado de bienestar y emergioé un Estado subsidiario que opera
de manera focalizada mediante la definicion de nuevos sujetos vulnerables y
necesitados. Surgieron asi nuevos agentes sociales comunales, privados y
para-estatales (la llamada sociedad civil) lo que modifico la naturaleza del
vinculo entre Estado y sociedad. La idea de «libertad a través del mercado» y
la concepcion segun la cual la sociedad moderna debe ser concebida como un
mercado siguen siendo medulares en los discursos y las practicas del Estado.
La logica de descentralizacion, privatizacion, participacion y responsabiliza-
cion de los grupos marginados del nuevo modelo neoliberal de desarrollo de-
termina la naturaleza de los distintos programas sociales disefiados durante los
ultimos 20 afios y contribuye a la produccion de lo que Schild llama market ci-
tizens. En su etnografia de la democracia realizada en una poblacion marginal
de Santiago, la antropologa Julia Paley llega a conclusiones muy similares*.
Plantea que los mecanismos de poder que operan durante el periodo democra-
tico a través de la participacion y de la construccion de la sociedad civil repre-
sentan un conjunto de practicas y representaciones que canalizan la energia de
las organizaciones sociales en un sentido funcional al nuevo modelo neoliberal
de libre mercado*'. Demuestra que la idea de democracia participativa fue usa-
da de manera estratégica por los gobiernos de la Concertacion para limitar la
movilizacion social y orientar el rol de la sociedad civil en el sistema politico
de la post-dictadura. Al «marketear» y usar la democracia como un symbolic
glue que permite unir la nacion a pesar de las desigualdades existentes*?, se ge-

39 Schild, 2000: 277.

40 Paley, 2001.

41" Sobre este mismo tema véase el trabajo de Victor Breton relativo al papel de las ONG
en Ecuador (2003).

42 Paley, 2001: 116.
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nero la figura del citizen-consumer® y se implemento un business model para
la operacionalizacion de la politica publica.

Al andlisis de Schild y Paley, afiadiriamos que después de haber «marke-
teado» la imagen de una democracia de libre mercado en los afios inmediata-
mente posteriores a la dictadura, se promociono luego la diversidad cultural.
Se podria asi caracterizar al complejo politico, institucional e ideoldgico-cul-
tural del Estado chileno actual como una democracia multicultural de libre
mercado. De hecho, las principales empresas nacionales construyen la imagen
de un pais «emprendedor, estable y diverso» donde las comunicaciones inter-
culturales se realizan «without frontiers»**. Al ubicar el libre mercado dentro
de la democracia politica, los gobiernos de la post-dictadura tendieron a legiti-
mar y fortalecer el modelo econémico neoliberal dominante a la vez que a
crear un sentido de unidad nacional en la diversidad. De hecho, tanto en el
caso analizado por Paley como en el caso estudiado en este trabajo, el concep-
to de democracia participativa fue desplegado de manera estratégica para con-
solidar nuevas identidades, generar pequefias individualidades positivas y res-
ponsables (self-regulating subjects*), controlar las movilizaciones sociales y
orientar el esfuerzo de los agentes sociales locales y para-estatales hacia tareas
antes cumplidas por agentes del Estado. En ese contexto, la participacion apa-
rece tanto como nueva tecnologia de poder como nuevo dispositivo de saber
que tiende a producir una nueva vision y division legitima y dominante del
mundo social. La dominacién tiende a ejercerse a través de la participacion.
Las formas contemporaneas de poder parecen operar mas a través de la par-
ticipacion que de la represion*® y la confluencia entre ciudadania y consu-
mismo refleja la manera como se entretejen el negocio con la politica en el
«marketeo» de la democracia multicultural de libre mercado*’. La privatiza-
cion de las funciones publicas iniciadas durante el periodo de la dictadura se
acompana, en el periodo democratico, de la prestacion de servicios sociales
por parte de los agentes de la llamada sociedad civil. Como lo sefiala Rose,
«advanced liberal forms of government rest upon the activation of the powers

43 Ibid.: 117.

44 En un cortometraje de bienvenida presentado en los aviones de la compafiia aérea privada
Lan Chile, se resaltan los méritos de Chile, pais que se caracteriza por su estabilidad politica, el
caracter emprendedor de su gente y la diversidad cultural existente en su territorio. En el aero-
puerto internacional de Santiago de Chile, los paneles publicitarios construyen la imagen de un
pais en el cual los empresarios podran disponer de las tltimas tecnologias de la telecomunicacion
sin dejar de disfrutar de una naturaleza salvaje y del exotismo de sus pueblos indigenas.

45 Paley, 2001: 146.

46 Ibid.: 137.

47 Ibid.: 136.
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of the citizen»*3, un ciudadano-consumidor desde ahora constrenido a locali-
zarse en el seno de una institucion social representada como natural: la comu-
nidad.

Ahora bien, como el caso analizado aqui lo demuestra, la emergencia de
nuevas formas de poder es concomitante del surgimiento de nuevas practicas
contra-hegemonicas que, a través del uso estratégico de la misma jerga etno-
desarrollista global, cuestionan el modelo multicultural participativo de libre
mercado. La implementacion de este nuevo proyecto politico-cultural no se
hace sin tensiones y contradicciones y las nuevas posibilidades politicas no
solo radican en grandes oposiciones sino que en los intersticios de las estructu-
ras de poder emergentes y en los nuevos espacios politicos y sociales en cons-
truccion. Desde este punto de vista las practices of government son insepara-
bles de las practices of politics. La subjetividad politica de los agentes sociales
indigenas se construye dentro de estos nuevos espacios de poder y en referen-
cia a una comunidad y una cultura que se han transformado en los nuevos ob-
jetos de gobierno®.

48 Paley, 1999: 166.

49 Rose, 1999, cap. 5. Cabe matizar la idea segin la cual la gubernamentalidad se habria
impuesto como el modo privilegiado de ejercicio del poder, pues nos parece que distintos tipos
de ejercicio del poder se combinan en esta nueva era neoliberal y multicultural del capitalismo
global. Aunque podemos divisar que algo nuevo esta pasando en el ambito del poder de Estado
en el sentido de que se tiende a gobernar cada vez mas a través de la comunidad (Rose, 1999,
cap. 5. Li, 2007, cap. 7), es dable observar que este «algo nuevoy identificado empiricamente a
través de nuevas maneras de pensar y actuar sobre el cuerpo social indigena, su «comunidad» y
su «cultura», se despliega sin que los viejos procedimientos de control y represion hayan desa-
parecido del todo. En el caso preciso de la implementacion del multiculturalismo de Estado en
Chile, y considerandolo ahora desde un perspectiva nacional (vale decir tanto desde el territo-
rio atacamefio como desde el del mapuche en el sur del pais), podriamos formular la hipotesis
segun la cual, en el Chile democratico, coexisten mecanismos soberanos, disciplinarios y de
gubernamentalidad que remiten a distintos diagramas de saber-poder (Deleuze, 2006). Mien-
tras las tecnologias dominantes pueden ser aprehendidas bajo el concepto de etnogubernamen-
talidad (Boccara, 2007b), es decir el ejercicio de un poder y la produccion de un saber que bus-
ca mejorar el bienestar de la poblacion y se interesa por «la conducta de la conductay, siguen
operando tecnologias de un poder disciplinario que procede a través del encerramiento y la or-
topedia social y de un poder soberano que se materializa a través de la violencia pura. Estos
diagramas de poder se activan en funcion de las respuestas diferenciales que los agentes socia-
les indigenas dan al asentamiento de las politicas de gobierno y a la expansion de las nuevas
fronteras del capitalismo global (mineria, forestales, etc.). El caso chileno es paradigmatico al
respecto. Pues si por un lado se percibe la produccion de subjetividades adaptadas al proyecto,
alalogica y a la nueva institucionalidad del neoliberalismo multicultural descrito en este traba-
jo, el tratamiento reservado a los que no aceptan las reglas de este nuevo campo social se en-
marca dentro de un ejercicio de poder radicalmente diferente. Si tuviéramos que resumir nues-
tro planteamiento, diriamos que en el momento presente coexisten en Chile dos logicas politi-
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WHAT IS MULTICULTURALISM? THE NEW ETHNIC
ISSUE IN NEOLIBERAL CHILE

Since the end of the dictatorship, there has been a redefinition of the relationships between
the Chilean State and the indigenous peoples. A new political, legal and ideological framework
has been implemented in order to deal with the so-called «indigenous problemy» and multicul-
turalism has become the buzzword of official discourses. In this essay, we shall focus on the
political nature of this new national and nationalizing project called multiculturalism through
the examination of its everyday practices and representations in specific ethnographic sites.
Drawing on the critical anthropology of development and of the neoliberal state, we shall con-
centrate on the brand new IDB-sponsored ethnodevelopment program called Origenes as well
as on the structuring of the intercultural health field in the northern part of Chile. We shall
then draw some general conclusions about the nature of neoliberal multiculturalism and the
shaping of what we shall call ethnogovernmentality.

Key worps: Multiculturalism, Ethnogovernmentality, Chile, Intercultural Health,
Atacamerios.
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