
















































































































































































































































































































c) J6s'in nga tj6choya k'oa jokji 'ai

d) J6sikao ngatsinjme ch'in sok6le k'oa

k'oakaole 

e) J6sikao nga sitsjeya ts'oa ngatsenjme cho

xis'ele 

f) J6s'en s'enda ndaxijnza xib'ale xti k'ianga

fa'ale 

K'oa ngijgnok'anije ngaje ndaxijnza likui 'bi xti 

nga ch'aox6 'yole tosikis6ni k'ianga nik'i. K'oakits6 

chjota xikui tsjoale xtile ngak'oax6s'in ngisala­

x6nda tsa ngisanda 'yo xis'endale jmeni nga 

sk'uisini. 

Ngijngosa kjoabe xitjin jeni nga chjota chjinexki 

kao xi sixa nga jngo jngo nd'ia chjinexki ngatsinle 

jngo xi kjoaxk6ntokon'mile ngato taonbe chjota 

xiya bich6 kinya. 

K'oakits6 chjota xi k'oas'in kichj6nangile nga 

ngos6n ngochoax6 nga katamasinle chjota xi 

fich6 sije ngan'io axo nga katamasinle ya 

ndiachjinexki nik'oakji nitsin k'okji, nitjinle axo 
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G) Sobre la preparaci6n de liquidos como

hidratantes y especialmente el suero casero y el 

Vida Suero Oral. Aqui hay un serio problema, ya 

que el 80% de las personas entrevistadas descono­

cen c6mo se prepara este tipo de bebida porque 

no le han ensefiado. Por esa raz6n no se usa en los 

hogares para darle al nifio con diarrea. Ademas 

que el suero tiene un sabor que no le agrada al 

nifio, por lo que cuando se le ofrece lo expulsa. 

Las personas que si suministran a sus hijos esta 

clase de bebida asi lo manifestaron, y pidieron 

que se le diera un sabor agradable el suero de tal 

manera que el nifio lo acepte con gusto. 

La segunda cuesti6n es la falta de relaciones 

humanas adecuadas entre los encargados de 

brindar la asistencia de los servicios medicos y los 

beneficiarios de estos, situaci6n que se presenta 

por proceder de estratos sociales diferentes o por 

tener un estereotipo que hace resaltar la imagen 

del indigena entre los demas. 

Los demandantes de servicios medicos pun­

tualizaron que la atenci6n debe de recibirse por 

igual sin preferencia alguna de color, de credo 

politico y religioso, de posici6n econ6mica, 

cultural, social, etcetera, sino mas bien la planti­

lla de medicos y enfermeras debe adoptar una 

actitud franca, sincera, hospitalaria y humilde, y 

evitar el despotismo, la prepotencia, la preferencia 

y la discriminaci6n racial y social. 

Tambien los demas empleados que estan en 

contacto directo con los usuarios de estos servi­

cios deben reflexionar de manera profunda en 

relaci6n al trato que deben ejercer hacia estos. 

Pero el que esta mas comprometido con su 

grupo social es el personal que laboran en las 

clinicas rurales, clinica del 1sssTE y el Hospital de 

Campo de Huautla, ya que son parte del grupo 

indigena. Aqui es donde debe existir esa identi­

dad hacia los nuestros y no el rechazo hacia ellos, 

ademas de que se debe aplicarse el bilingiiismo, o 



tsin tjinle, anda nchja axo tsin nda nchja, amale 

enle chjota chikon axo maini, axo to en yomale 

male. Katamach1een ngajao en xim:hja chjota, en 

yoma k'oakao enle chjota chikon jmeni nga 

k'oas'in to'ndesinile nga kuinchja xitsin enle 

chjota chikon male. 

Ximena tsakaini 
1.-Nga chjota chjinexki kao yanchjin chjinex­

ki xiya sixa nd'iachjinexki nga katats6ya jos'in 

nganda koajcha axo sijcha 'ndixti xi a6n n6le. 

2.-Katanokjoa man.ale yanchjin xi'ndi sejcha 

nga xki tjin jos'in nga tji6sijcha yaole nga jngo 

jngo'nde. 

3.-Nga ji nale xti, najcha, nyokjoan, 'nda, xi 

k'oas'in kata 'miyale jos'in nijcha xti'ndi. 

4.-K'oati xin'aile xti kalab'aile en jos'in 

ngisanda sijcha xtile 

5.-Xon xitji6t'a en xi katamachjeen k'ianga 

k'oas'in sak6yate chjota jos'en nijcha xti. 

6.-Katafa'atoya kicha xi nokjoaya k'oa xi 

fa'aya senna jmeni sakryale yanchjin xi'ndi 

sijcha. 

7.- Xon s'et'a senle yanchjin j6s'in nganda 

masinle xti ngatsin jme ch'in xi k'oakaole. 

8.- Katamakjin ya kjoanda jebi tiya katabi­

tj6jinni yanchin xi k'oas'in k'uin yale xi 

ngijngok'a kuits6yale xikjai yanchjin. 

9.-Titj6n jonla en yomana katamachjeen 

ngak'uin yale yanchjin k'oak'ia koachjeen enle 

chjota chikon jmeni nganda katamajinsinile 

ngajao en. 
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sea, manejar la lengua mazateca y la espafiola. 

Esto permitiria el avance de los trabajos, asi como 

tambien la comprensi6n y el entendimiento. 

Sugerencias 
1.-Que se promueva una campafia intensiva 

y permanente por el sector salud a traves de su 

personal (medicos y enfermeras) sobre el cuidado 

del nifio menor de cinco afios. 

2.-Que se lleven a cabo reuniones de orien­

taci6n por barrios o colonias, de preferencia por 

las tardes, dos veces por semanas, a madres que 

estan al cuidado del nifio. 

3.-Que las madres con hijos, suegras, tias, 

hermanas mayores y abuelas sean quienes 

reciban las orientaciones. 

4.-Que tambien a los padres de familia se les 

concientice para que asistan a las platicas. 

5.-Se propone que a traves de laminas, 

r6tulos, carteles, se oriente a las personas que 

estan al cuidado de los nifi.os menores de cinco 

afios. 

6.-Que se aprovechen los medios de difu­

si6n como la radio, la television y el video para 

el mismo caso del punto cuatro. 

7.-La elaboraci6n de rotafolios para hacer el 

mensaje mas ilustrativo, explicativo y entendible. 

8.-Que se establezcan multiplicadores que 

sutjan de las mismas personas capacitadas, para 

que den seguimiento a este proceso y de esta 

manera se involucre a los mismos usuarios. 

9 .-Que se utilice la lengua mazateca para lo 

anterior como un primer paso, y paulatinamente se 

introduzca la lengua espafiola hasta establecer un 

sistema bilingiie para dar a entender del asunto 

que nos preocupa. 








