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RESUMEN

El sentido del presente estudio ha sido el de intentar captar en cierta medida pequefios rasgos respecto a
los conocimientos, valores y creencias que rodean al fenémeno del nacimiento. Concretamente queremos
centrarnos en la cosmovisién que planea sobre el recién nacido, enmarcdndolo en el dmbito mds préximo a
nuestra drea de actuacién como profesionales de la salud.

Las entrevistas se han realizado en una poblacién cercana geografica y temporalmente a nuestro campo
de trabajo , y en ellas hemos descubierto creencias y actitudes que nos han parecido mas o menos compren-
sibles y que representan el modo en que afronta cada cultura las diferentes situaciones de salud.

Pensamos que para poder incidir en nuestra poblacién con programas de educacién para la salud del re-
cién nacido en primer lugar hemos de conocer su visidn antropoldgica, pero ademds no debemos echar por
tierra las creencias que resultan beneficiosas s6lo por imponer nuestra visiéon medicalizada del cuidado del
recién nacido.

Palabras clave: Antropologia de los cuidados

CHILD-BIRTH COSMOVISION

SUMMARY

We have tried to capture knowledge, values and beliefs surrounding the phenomenon of child-birth. To
be more precise, our aim has been to focus on the cosmovision surrounding the new-born human being, tr-
ying to link as much as possible the situation of child-birth with our performance as health professionals.

Interviews have taken place among a population geographically close to our working field. In them, we
have discovered beliefs, attitudes, somehow representative of the different ways in which, diverse cultures
treat healthcare.

Our feeling is that, if our education programmes for health in new-born babies are to prove effective, then
we first have to be acquainted with the population's anthropological vision.
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INTRODUCCION

El sentido del presente estudio ha sido el de in-
tentar captar en cierta medida pequefios rasgos res-
pecto a los conocimientos, valores y creencias que
rodean al fenémeno del nacimiento. Concretamente
queremos centrarnos en la cosmovision que planea
sobre el recién nacido, enmarcdndolo en el 4ambito
mas préximo a nuestra drea de actuacién como pro-
fesionales de la salud

En ningtin caso pretendemos buscar explicacio-
nes a los componentes antropoldgicos de la cultura
que mds tarde resefiaremos como hallazgos de
nuestro estudio, mds bien nuestra tarea serd cen-
trarnos en la simple descripcién de éstos.

Muchas de estas creencias proceden de una su-
pervivencia milenaria y transcultural de rituales e
ideas mdgicas y/o religiosas. Se observa que han
perdurado a lo largo del tiempo por su valor adap-
tativo o supervivencial. Intentar racionalizar esta
cosmovision no resultaria sino puro artificio, y, a la
vez, tampoco serfa conveniente intentar que los
usuarios de salud interiorizaran las bases cientificas
de sus creencias.

MATERIAL Y METODO

La poblacién objeto de nuestro estudio son las
mujeres puérperas y las madres de éstas que encon-
tramos en las plantas de maternidad del Hospital
General Universitario de Alicante. Este hospital
cuenta con dos plantas dedicadas a puérperas.

A él acuden a dar a luz las mujeres de un area
de Alicante y los pueblos de San Vicente, Monforte,
Aspe, Guardamar, Torrellano y Agost, ademds de
las mujeres categorizadas de riesgo que vienen re-
mitidas de otros centros hospitalarios de la provin-
cia.

La técnica utilizada en este estudio antropolégi-
co ha sido la de la entrevista participante, mediante
el uso de un cuestionario semiestructurado con pre-
guntas abiertas y cerradas.

Las entrevistas han sido individuales y realiza-
dos por las residentes de matrona. Las entrevistas se
han gravado en cinta magnetofénica para que no se
escapara ningtn detalle de las respuestas, siendo re-
copiladas y agrupadas posteriormente para su an-
lisis y tratamiento.

Nuestro objeto del estudio es el recién nacido y lo
relacionado con la lactancia materna.
Hemos escogido este tema de entre los ofertados

para realizar este trabajo antropoldgico ante todo
por los gustos personales y ello basado en que su-
ponfamos que habria menos trabas a la hora de rea-
lizar las entrevistas si preguntdbamos sobre este te-
ma que sobre otros m4s intimos.

El cuestionario estd formado por un total de treinta
y dos preguntas, primero con siete cuestiones en las
que se intentan recoger todos los datos referentes a
la filiacién y nivel socio-cultural de las mujeres en-
cuestadas. Luego contamos con diez items sobre la
lactancia materna, seis sobre higiene y cuidados,
tres sobre creencias y supersticiones y los seis ulti-
mos que versan sobre la eleccién del nombre, los
padrinos y el bautizo.

Casi todas las preguntas han sido extraidas del
cuestionario que existe en el anexo del libro
"Fenémenos bioldgicos y fendmenos culturales”
perteneciente a la serie de Monografies Sanitaries ,
Serie D n° 10, Salud para Todos, editado por la
Generalitat Valenciana.

A estas se han afiadido dos preguntas que creemos
interesantes para el estudio:

1. ;Cree usted que los antojos de la mujer embara-
zada pueden dar como resultado alguna marca o es-
tigma en la piel?

2. Describir la morfologia ;Tienen relacién con el
objeto del antojo?

METODO

Una vez realizadas las encuestas, las respuestas ce-
rradas han sido agrupadas y representadas grafica-
mente en diagramas de sectores y barras.

Las preguntas abiertas han sido reagrupadas lo ma-
ximo posible eso si, sin obviar palabras y frases tes-
timonio que nos han parecido particularmente sig-
nificativas.

RESULTADOS
1.- EDAD DE LA PERSONA ENTREVISTADA:
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89.-;CUALES SE CONSIDERAN LAS OBLIGA-
CIONES DE LOS PADRINOS?
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90.-EL NOMBRE DEL NINO ;QUIEN LO ELI-
GE?
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LOS SIGNOS DE GRACIA EN EL RECIEN
NACIDO
Doce de las mujeres entrevistadas dijeron no co-
nocer ningin signo de gracia en el recién nacido.
Entre las que si sabian, los m4s nombrados fue-
ron nacer en Jueves o Viernes Santo y "llorar en el
vientre de la madre y si ella no lo cuenta, tendrd
gracia". También varias refirieron que nacer con
"zurron", "manto blanco" o "un dedo de grasa".
Otros signos de gracia nombrados fueron:
* Nacer el 16 de marzo (el dia de la Cruz)
e Cuando la madre defeca durante el parto justo an-
tes de nacer el nifio.
* "Si el nifio nace mirando hacia arriba y con las
manos abiertas serd franco y leal"
* Si es sietemesino
* Nacer con linea alba, cordén de pelo o pafio.
* Nacer con una cruz en la barbilla
 "Una verruga o hilito debajo del ojo es signo de
buena estrella” (tradicién drabe)
* Si tienen un lunar al lado del labio no les falta el
amor
 Nacer de pie
* Nacer Jueves Santo y bautizar después del Cirio
Pascual.
* Nacer con "telo" en la cabeza
e Nacer con dientes.
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LA LACTANCIA

Todas las mujeres afirmaron que la lactancia
materna es lo mejor para el recién nacido: "lo més
natural, cémodo, sano y barato". Casi todas hicie-
ron referencia a que el nifio enferma menos porque
la madre le pasa defensas y que asf se crian mejor,
mds sanos y gordos. Evita la diarrea, el estrefii-
miento y le salen dientes m4s sanos. Algunas tam-
bién hablaron de que favorece el vinculo madre- hi-
jo y una apunt6 que dar el pecho previene el cdncer
de mama.

Cuando les preguntamos si conocian algin mé-
todo para mejorar la cantidad y la calidad de la le-
che, la mayorfa pensaba que en general habia que
tener una alimentacién més sana y aumentar la can-
tidad de liquidos que se toman (sobre todo leche).
Pero en cuanto a alimentos mds concretos, los més
nombrados fueron el caldo de gallina y de cocido y
el caldo de bacalao, también llamado "caldo el cie-
Io" o "bollitori" ( es un hervido con bacalao, toma-
te, cebolla, judias verdes, patatas y huevo).

Otros alimentos también nombrados fueron los
frutos secos, la leche de almendras, el higado, la
carne, la "sustancia de arroz", el pescado hervido, la
sopa de pan de ajo y los salazones. También tomar
vino y cerveza, aunque en pequefia cantidad.

Se dio también importancia al estilo de vida:
tranquilidad, no fumar y no tomar coliflor o ali-
mentos que cambien el sabor de la leche.

Para acortar o alargar la lactancia las respuestas
mayoritarias fueron dejar de dar el pecho(acortar) y
darle mucho o no dejar de darle para alargarla.
Algunas habfan ofdo o sabfan por propia experien-
cia que hay una medicacidn (pastillas o inyeccién )
que corta la leche. El estado de d4nimo también in-
fluye en la duracién de la lactancia: el estrés, un
susto o un disgusto pueden acabar con ella, y la
tranquilidad hace que la leche se mantenga mds
tiempo.

Una mujer habl6 de una pomada llamada Asiva,
que era amarga y se la ponia en el pezén para que
al nifio no le gustara la leche.

Seis mujeres explicaron sus rituales para cortar
la lactancia:

e Sacarse la leche, ponerla en un pafio o en un
vaso y tirarla al sol o a la lumbre. Cuando se seca se
corta .

e Echar la leche detras de la puerta y dejar que
se seque.

* Ponerse unas llaves huecas en la espalda. Con
el frio se corta.

Casi la mitad de las encuestadas no sabian por
qué se producia la subida de la leche, aunque dije-
ron que la madre tenia que beber mucha agua y ali-
mentarse bien para que se produjera. Otras dijeron
que porque es "algo natural que sucede después del
parto". Unas pocas nombraron las hormonas como
causa de la subida.

Siguiendo con el tema de la lactancia, la si-
guiente pregunta fue si sabfan porqué se puede cor-
tar la leche. Las respuestas fueron casi undnimes:
por un susto o un disgusto ("igual que se va la re-
gla"). También por tomar medicamentos, si la ma-
dre se enferma o si el nifio no mama lo suficiente.
Concretando las enfermedades maternas una infor-
mante dijo "por un aire que le da a la madre, un "pe-
lo" del pecho" y otra "El pelo infecta la leche, las
"cafias" y esto se va con compresas calientes").

En cuanto a cudndo hay que empezar a dar de
mamar, cada cuénto tiempo y hasta cuando la ma-
yoria argumentaron que enseguida o en las prime-
ras horas de vida, cada 3 horas o cuando el nifio lo
pide y hasta los 8 0 9 meses o el afio.

Hubo otras respuestas que diferfan un poco de
la opinién generalizada: "Dar de mamar hasta los 4
0 5 meses porque ya empieza a tomar papilla";
"Debe mamar hasta los 5 o 6 afios, hasta que ten-
gas leche'"; "Se debe esperar unos dias antes de po-
nértelo al pecho, porque los calostros no valen y
hasta entonces se le da agua con aziicar".

Casi acabando con el tema de la lactancia pre-
guntamos a las informantes si sabfan algin "méto-
do casero" para conocer la calidad de la leche. La
opinién generalizada, fue que la leche es buena si el
nifio se queda satisfecho tras la toma y engorda, y
es mala si llora entre tomas o pierde peso. También
se hizo referencia a la densidad y el color de Ia le-
che: la espesa y amarillenta es buena y la cara es
mala ("teta gatuna"). Pero se recogieron otras res-
puestas que merecen ser mencionadas: "7e sacas la
leche y la llevas a analizar a la farmacia”; "Si se
queda la ropa tiesa y se derrama es buena'; "Una
gota de leche en un vaso de agua, si baja en espiral
es buena y si se "desparrama" es mala".

Finalmente las entrevistadas pensaban que a tra-
vés de la leche, la madre le pasa al nifio enfermeda-
des (sobre todo catarros y otras enfermedades res-
piratorias), medicamentos, defensas, tabaco, alco-
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hol y los sentimientos maternos (los disgustos, la
tranquilidad). Y se sigue aqui dando importancia a
la alimentacién materna y sus relacién con la pro-
duccién de leche: si la madre toma alimentos fuer-
tes, los sabores pasan a la leche y de ésta al nifio,
produciéndole dolor de barriga y "flato" (también si
la madre bebe mucha agua )

EL RECIEN NACIDO

La primera pregunta sobre este tema fue para
conocer los cuidados que nuestras informantes cre-
fan que se le debia dar al cordén umbilical: todas
destacaron la importancia de mantenerlo limpio y
seco, incluso un pequefio nimero de ellas ( seis) di-
jeron que no habia que bafiarlo hasta que se cayera.
Los antisépticos mas nombrados fueron la mercro-
mina y el alcohol y en menor niimero el yodo.
Bastantes entrevistadas hicieron referencia a los
polvos de AZOL, usandolos solos o combinados
con un antiséptico para que el cordén se secase an-
tes.

El cordén debia curarse con gasitas y ademds la
mayoria coincidieron en que habia que fajarlo con
una venda o una fajita ombliguera.

En cuanto al bafio y los productos usados para
el aseo del recién nacido, la opinién generalizada
era que hay que bafiarlo todos los dias usando un ja-
bén para bebés (o un jabdén suave o neutro) y una
esponja suave.

Dos o tres informantes dijeron que sélo se le de-
bia lavar cada 2-3 difas y sin mojar el cordén ni los
huesos de la cabeza.

Una mujer dijo que antes, en el pueblo
(Monforte, y también lo coment6 otra de Aspe), era
la comadrona la encargada de realizar diariamente
los cuidados al recién nacido durante €l primer mes
de vida: lo bafiaba, lo vestia y realizaba la cura del
cordén umbilical, ademas de atender las necesida-
des de la madre.

Se pregunt6 que porqué crefan que los bebés tie-
nen los huesos de la cabeza abiertos: la mayor par-
te de las encuestadas dijeron que no conocian el
motivo. Otras argumentaron que "porque estdn tier-
nos" o "no estdn todavia maduros". Una pequefia
parte dijo que "para pasar el parto". En general ca-
si todas las respuestas se relacionaron con la inma-
durez del recién nacido: "la mollera es normal";
"les falta calcio"; "Porque estdn flojos" y "porque
hasta que no les da el aire no se les cierra".
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Las ultimas preguntas en cuanto a cuidados del
recién nacido fueron cémo quitar la costra que se
les forma en la cabeza y si crefan que se les debia
abrigar mucho. A la primera pregunta lo més res-
pondido fue que con vaselina ( el aceite de oliva
ocup¢ el segundo lugar en cuanto a preferencias) y
despegéndola con un peine o peineta cuando se
ablandaba. Dos de las informantes respondieron
que se quitaba con aceite y aguardiente.

A la segunda pregunta la opinién més comun
fue que se le debia abrigar segtin la temperatura que
hiciera, igual que a los adultos. Sélo ocho respon-
dieran que era mejor que estuvieran mds abrigados
que el resto de las personas.

EL MAL DE OJO

En este tema veintisiete de las encuestadas res-
pondieron que si que crefan, veintidés que no y una
no sabia.

Algunas de las que dijeron que sf incluso conta-
ron sus experiencias o las de algtin conocido: "A m{
se me murio un nifio porque una mujer lo beso en
la calle. Si le hubiese pegado en aquel momento no
habria muerto, porque al llorar no se les revienta la
hiel"; "Cuando le echan el mal de ojo el nifio se
queda pachucho, con la cabeza de lado y se puede
morir. Hay que llevarlo a que se lo quiten con el
agua y el aceite".

Las personas que echan el mal de ojo lo hacen
la mayoria de las veces inconscientemente. El mal
lo suelen padecer sobre todos nifios "que llaman la
atencién" (gorditos, guapos,...). La morbilidad aso-
ciada suele ser apatia, pérdida del apetito, ictericia
("se ponen amarillos"), tristeza e incluso la muerte
del nifio si no se cura a tiempo.

Preguntamos sobre las formas de curarlo o de
prevenirlo. Para curarlo describieron dos métodos:
1. Hacerle que llore y asi se deshace el maleficio.
2. El ritual del agua y del aceite: 1o hacen unas mu-
jeres expertas en esto, que no tienen porqué ser cu-
randeras, y que se transmiten este saber unas a
otras. Se colocan dos vasos, uno con agua y otro
con aceite . Se introduce el dedo del nifio mojado en
el aceite y luego se deja que el aceite resbale desde
el dedo hasta el vaso con agua. Si el aceite queda
arriba, flotando, no estd aojado y si se mezcla con
el agua si. El ritual se repetia tres dias si el nifio te-
nia mal de 0jo o si se hacia en viernes, este dia va-
lfa por dos.
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En cuanto a los métodos para evitarlo, también se
describieron varios:

* Colocarle un lazo rojo, visible

e Ponerle una mano de coral rojo.

e Colgarle medallitas.

* Robar pan, ponerlo en un zurrén y que el nifio lo
lleve colgado.

* Ponerle un escapulario al que la madre le tenga es-
pecial fe.

* Poner huesos de cabeza de lagarto en una bolsa..
e Camiseta interior del nifio puesta al revés.

LOS ANTOJOS

Preguntamos si ellas crefan en los antojos y en
su posible relacién con manchas en el recién naci-
do si no eran satisfechos. Las respuestas afirmativas
fueron las mismas que las negativas (23). Las que
contestaron que si, crefan ademds que si no eran sa-
tisfechos el bebé nacia con una marca similar a lo
que a la madre se le habia antojado y ademds la
mancha aparecia donde la madre se tocaba. Una de
las informantes nos dijo "se parece a la cosa que te
ha llamado la atencion, te apetezca o no, porque a
lo de dentro si le apetece".

El alimento mds nombrado en cuando a los an-
tojos fueron las fresas.

EL BAUTIZO

Los padrinos de la boda son les que deben bau-
tizar al primogénito, segiin veinte de las encuesta-
das, y 19 de ellas dijeron que no habfa regla fija.
Las obligaciones de éstos son cuidar al nifio si fal-
tan los padres (50% de las encuestadas).

En cuanto a la eleccién del nombre del recién
nacido lo deben elegir entre ambos padres, segin la
respuesta mayoritaria. Tres informantes respondie-
ron que habia una especie de "regla fija" para poner
el nombre: "cuando era nifia el nombre de la madre
o de la abuela y cuando era niiio el nombre del pa-
dre o del abuelo"; "el padrino elige el nombre del
primer hijo y el del segundo lo elige la madre".

Los nombre preferidos suelen ser los de los pa-
dres o los familiares y también el del patrono/pa-
trona del pueblo (Remedios, Amparo, José, Juan,
Nieves, Inmaculada,...). También el santo del dia
"si es de mucha devocién". Una de las entrevistadas
nos dijo "Eso va por modas, segin las telenovelas"

Y para finalizar se pidié que describieran la ce-
remonia del bautizo: las respuestas obtenidas fue-

ron similares independientemente del lugar de ori-
gen de la entrevistada: el nifio se vestia de blanco,
con faldones largos y gorrito. Los padres lo lleva-
ban a la Iglesia, andando, y durante la ceremonia y
a la salida de la Iglesia lo llevaba la madrina. Luego
se arrojaban monedas (pesetas, céntimos, duros o
cinco duros) y peladillas o confituras (peladillas y
dinero). Los invitados cantaban "Si no tiren confi-
turas que es muiga la criatura”. Luego se solia cele-
brar un convite o refresco para los familiares e invi-
tados, con bizcochos y dulces.

ANALISIS COMPARATIVO

Hemos analizado la Bibliograffa a respecto pa-
ra poder contrastarla con los resultados obtenidos.
Esto queda reflejado en el cuarto apartado de este
trabajo.

Después de terminado y analizado nuestro tra-
bajo nos proponemos hacer un analisis comparativo
con otros trabajos semejantes en los que se tratan
los mismos temas. Asi hemos comparado nuestros
resultados con los del trabajo de Antonio Limén
Delgado realizado en una zona determinada de la
comunidad andaluza, y también con los de la
Encuesta del Ateneo (1901). Esto nos ha permitido
observar que en temas como signos de gracia del re-
cién nacido, el mal de ojo, la lactancia materna y el
ceremonial del bautizo las creencias populares sue-
len coincidir en muchos aspectos, si bien también
apreciamos diferencias que confieren a cada estu-
dio un cardcter propio por lo que merecen ser trata-
dos por separado cada uno de los aspecto.

Analisis comparativo con el trabajo de Antonio
Limén Delgado:

Signos de gracia:

En cuanto a los signos de gracia en el recién na-
cido en el trabajo de Antonio Limén la gente entre-
vistada diferencia entre los que atribuyen al recién
nacido capacidad para curar enfermedades y aque-
llos que simplemente indican felicidad o prosperi-
dad futura para dicho recién nacido.

En cambio en nuestro trabajo cuando pregunta-
mos sobre este aspecto las informantes atribuyen
siempre a la mayorfa de los signos capacidad cura-
tiva y solo en dos ocasiones se hace mencién a sig-
nos que son causa de "buena estrella".
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Asi pues ambos trabajos coinciden en que los
recién nacidos sietemesinos, los que lloran en el
vientre materno (y la madre guarda el secreto) y na-
cer en Jueves Santo tienen la gracia de curar enfer-
medades y males sobre todo el dolor del bajo vien-
tre denominado en Andalucia "padrejon” y "pard de
panxa" en nuestra comunidad.

En cuanto a otros aspectos en torno al naci-
miento como nacer de pie, parto laborioso, también
se les atribuye el tener gracia futura y no corres-
ponde con el ser rico, feliz o tener larga vida como
se les atribuye en Andalucfia.

Existen otros signos de gracia que no son men-
cionados en el estudio de Andalucia y sin embargo
se repiten en nuestras entrevistas, como nacer la 1i-
nea alba, cordén de pelo o nacer con "telo" en la ca-
beza.

Por otra parte en nuestro trabajo no se hace
mencién sobre la capacidad de tener gracia en fun-
cién del nimero de hijo que se es y sobre el mo-
mento y hora del dia del nacimiento en contra de las
creencias andaluzas donde el quinto hijo de la mis-
ma madre tendrd capacidad de curar y domesticar
animales.

Por tltimo un aspecto curioso en el que también
difieren ambos trabajos es que nuestras entrevista-
das no hacen mencién a signos de desgracia que si
se dan en Andalucia, tales como nacer en martes o
pesar y medir al recién nacido, lo que hace que es-
te sea desgraciado o incluso muera.

Mal de ojo

En este tema también encontramos coinciden-
cias sobre todo en cuanto a quiénes van a ser propi-
cios para el mal de ojo: nifios guapos y gorditos, a
través de la mirada y consiste en un cuadro de ina-
petencia y astenia que puede llevar a la muerte si no
se pone solucién. Sin embargo lo llamativo en este
tema van a ser las diferencias; as{ en nuestro traba-
jo el mal de ojo siempre lo va a hacer una mujer y
la mayoria de veces de forma inconsciente; en cam-
bio en el trabajo andaluz también serdn mujeres pe-
ro se menciona sobre todo y con mucha frecuencia
a gitanos seguidos de pordioseros, trasetintes e in-
cluso algin vecino enemistado.

En cuanto a la forma de curar el mal de ojo tam-
bién de detectarlo, en nuestra comunidad es una
creencia muy extendida el ritual del agua y aceite
que solo es mencionado por una entrevistada en el
trabajo de Antonio Limén.
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En cuanto a personas capacitadas para curar di-
cho mal nosotros hemos observado que se habla so-
lamente de persona expertas en dicha funcién y
también de curanderos. En cambio es creencia en
Andalucia que la misma persona que los produce lo
puede curar, y también van a tener capacidad para
ello mujeres que se llamen Maria u hombres que se
llamen Juan, mencionando también al sacerdote co-
mo agente sanador.

Por dltimo referido a los amuletos para evitar el
mal de ojo se repiten en ambos trabajos muchos de
estos como los evangelios o escapularios y trozos
de pan seco que se colgaran al recién nacido; sin
embargo la colocacién de un lazo rojo visible en la
ropa del bebé no se menciona en Andalucia y si se
nombra en nuestro trabajo.

Lactancia materna

Este aspecto no es estudiado por Antonio Limén
haciéndose mencién al tema de forma muy escueta
y en relacién a los cuidados de la recién parida.

Se observa similitud en cuanto a cémo debe ali-
mentarse la madre lactante para favorecer la lactan-
cia segln nuestro trabajo y segiin el de Andalucia:
en ambos se sombra al caldo de cocido de forma re-
petida. Observamos también similitud en cuanto a
un método para acortar la leche, el cual en nuestro
trabajo éste serfa colocarse la mujer unas llaves
huecas en la espalda mientras que en Andalucia se
trata de "unas cuentas de leche que perforadas de un
hilo se cuelgan hacia adelante si se quiere leche y
hacia atrds para que se retire"

El bautizo: eleccion de padrinos, nombre
del recién nacido, ceremonial.

En torno al bautizo en lo que respecta a la elec-
cién del padrino en Andalucia la respuesta es uné-
nime: serdn los padrinos de boda sobre todo en el
primogeénito siendo su principal obligacién costear
el convite del bautizo. En nuestro trabajo la mitad
de los entrevistados coinciden con la respuesta del
trabajo de Andalucia pero difieren en cuanto a la
obligacién que serd cuidar del nifio si mueren los
padres.

En cuanto a la eleccién del nombre en ambos
trabajos se cita el de los abuelos, el santo del dia y
en menos ocasiones el de los padres. Es costumbre
en Andalucia poner més de un nombre incluso tres
nombres siguiendo este orden; no se menciona este
hecho en nuestro trabajo.
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Con respecto a la ropa de cristianar coinciden
ambos trabajos en que serd blanca haciendo espe-
cial mencién a la prenda del "gorro".

En cuanto al ceremonial resulta curioso obser-
var en los dos trabajos como después de la ceremo-
nia religiosa un cortejo de nifios acompaiian al re-
cién nacido, padres y padrinos hasta la casa recitan-
do diferentes dichos populares a los que se respon-
de echando monedas por parte de los padrinos.

Un hecho a destacar es la costumbre que se re-
lata en el trabajo de Antonio Limén de que la ma-
drina o el padrino al llegar a casa ofrecen al nifio a
la madre segtin diferentes rituales. Sin embargo es-
ta costumbre no se menciona por nuestras entrevis-
tadas.

Andlisis comparativo con la encuesta del Ateneo

Los antojos de la embarazada

Las respuesta de casi el 50% de las personas en-
cuestadas y que contestaron que si crefan en los an-
tojos coinciden con los resultados de la encuesta del
Ateneo en cuanto a que se trata de satisfacer unos
caprichos en sentido de proteccion hacia el embara-
zo. Se pretende evitar que los nifios salgan marca-
dos en la piel con manchas de diversas formas, to-
nos y tamafios o malformaciones que afeen su as-
pecto. Un 73% de efectos en la criatura se traducen
en manchas cutdneas. Un 15% lo constituyen las
deformidades. El antojo mds predominante es el de-
seo de alimentos s6lidos comunes y en primer lugar
se sitdan las frutas (31%), carne y pescado o maris-
co (8%), pan (6%) y bebidas (6%).

Ninguna de nuestras encuestadas hizo la obser-
vacién de que algin antojo podria ser comer tierra,
hierba, yeso, tal y como se hace referencia en la
Encuesta del Ateneo (17%). Tampoco en ninguna
encuesta se hace mencién del aborto por un antojo
insatisfecho en la madre.

Mal de ojo
Sobre el 52% de nuestras encuestadas creen en
el mal de ojo.

Prevencion del mal de ojo:

De las respuestas obtenidas sélo coincidimos en
la encuesta del Ateneo en cuanto a que para preve-
nir el mal de ojo se siguen utilizando en esta zona

medallitas y ponerle al recién nacido escapularios

al que la madre le tenga especial fe. .
En nuestra zona las madres tienen especial pre-

dileccién por el color rojo, sobre todo un lazo rojo
visible.

La encuesta del Ateneo también menciona al
igual que nosotros que el recién nacido que sufre
aojamiento se pone enfermo, inapetente, pierde pe-
so y si no se lleva a que le quiten el mal de ojo ter-
mina por morir. El método por excelencia para cu-
rarlo es el procedimiento de verter algunas gotas de
aceite en un vaso de agua. Otra forma de curarlo es
hacer que llore el recién nacido y asi se deshace el
maleficio ( este tltimo método no aparece en la en-
cuesta del Ateneo)

Datos de la Encuesta del Ateneo mds relevantes

* E1 99% son personas las que causan el mal de ojo.
El resto pueden ser sapos, lagartijas, comadrejas,
etc.

e Suelen ser personas marginadas, brujas, mendi-
gos, gitanas, viejas tuertas o con defectos en la
vista, legafiosas. Abunda el sexo femenino.

* Pueden contraer el mal los recién nacidos en su
inmensa mayoria, el feto (7%) embarazadas, ma-
dres lactantes y mozas de buen ver.

¢ El aojamiento se origina por la mirada como cau-
sa principal seguida de alabanzas verbales y con-
tacto corporal.

* El mévil del que aoja es la envidia sobre todo, la
venganza e incluso sin intencién.

* Los remedios preventivos de cardcter religioso
son: colgar de la ropa o del cuello del nifio la bol-
sita de los evangelios, amuleto constituido por un
saquito de tela en cuyo interior se coloca un pape-
lito con las primeras palabras de cada uno de los
evangelios. En lugar de los evangelios y siguién-
dole en frecuencia estdn la Regla de San Benito,
las medallas, las cruces y los escapularios.
Los remedios preventivos de cardcter profano pre-
dominan y son 1 higa de azabache y colgantes de
diversos tipos.
Para detectar y curar el mal de ojo se echan tres
gotas de aceite en un vaso de agua: si se divide en
muchas gotas, sigue el aojamiento; si las gotas
quedan enteras, estd hecha la curacién. Otros ele-
mentos para ver si existe mal de ojo son realizar la
medida del aojamiento con un hilo, su pesaje y la
comulta de prendas pertenecientes al mismo.
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e Para la curacién del mal de ojo predominan lige-
ramente los consistentes en una lectura de los
evangelio y los santiguados, aspersiones con hiso-
pos de agua bendita, las misas, los rezos y ofren-
das variadas.

e Las practicas de tipo profano doblan a las religio-
sas y entre ellas las que recurren a conjuros, in-
gestién de liquidos, medida y pesaje del aojado,
cortes simbélicos con tijeras, bafios rituales, etc.

* La higa de azabache (amuleto especialmente du-
ro) abunda mas en Galicia, Asturias, Leén y
Andalucfa.

* La bolsita de los evangelios en toda Espafia.

e El diente de ajo (como amuleto que causa se efec-
to mediante el olor ) en Galicia.

* Los métodos de curacién religiosa abundan mas
en Galicia, Asturias y Vascongadas.

¢ El trozo de cordén umbilical se conserva como
amuleto. En las aldeas vascas se le envuelve en
hojas de ajenjo y se le ata al cuello del nifio para
protegerlo en contra del mal de ojo.

La lactancia

Alimentacién de la puérpera:

Nuestra encuesta coincide con la del Ateneo en los

siguientes aspectos:

* Los primeros alimentos que toma la puérpera son
los caldos, especialmente de gallina, pollo, cocido
o de bacalao.

* En algunas entrevistas apuntaron el tomar vino o
cerveza en pequefia cantidad (algo habitual en
ciertas zonas de Espafia a principios de siglo)

¢ El chocolate no lo menciona ninguna de nuestras
encuestadas (habitual a principios de siglo)

* Coincidimos con la encuesta del Ateneo en que
para estimular la abundancia de leche es necesario
que la puérpera tome abundantes liquidos y haga
una buena alimentacién especialmente caldos,
huevos, horchata, etc.

Datos de la encuesta del Ateneo

e Después de los caldos de gallina los alimentos
mas frecuentes tomados por la puérpera son dul-
ces, chocolate caliente, bebidas alcohdlicas (sobre
todo el vino) y puchero de carnero.

* Se evitan los alimentos 4cidos y la leche varios di-
as después del parto y s6lo se toman caldos y so-
pas, seguidos de chocolate, vino, carne de pollo y
huevos.
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* A veces la madre no amamanta a los nifios duran-
te dos o tres dias y se recurre a otra mujer: "tetera".
* Si a la madre le sale poca leche se le da al nifio un
pedacito de chocolate envuelto en un trapo para
que lo chupe o caldo endulzado con miel o azicar.
e Para estimular la abundancia de leche se emplean
amuletos y talismanes al cuello, siendo los més
comunes las cuentas o gotas de leche, abalorios de
piedra de color lacteo.
Entre las clases bajas las madres deben tener cui-
dado con la pérdida involuntaria de leche. No se
deben de dejar alimentos en los platos después de
terminar de comer pues éstos se los puede comer
otra hembra que esté amamantando perdiendo la
primera la leche.
La madre también puede perder la leche, si por la
noche entra una culebra en la casa, le chupa la le-
che del pecho a la dormida madre y le mete su co-
la en la boca al infante para que se vaya apaci-
guando.
En los Pirineos, si una madre carece inexplicable-
mente suficiente leche, debe esparcir cenizas alre-
dedor de su cama para observar a la mafiana si-
guiente las huellas delatoras del paso de la ser-
piente.
En Andalucia se cree que si le da la luz de la luna
a las mantillas o pafiales del recién nacido se le se-
ca la leche a la madre.
El medio mas general que la madre emplea para
destetar al nifio y para cortarse la leche es colo-
carse en la nuca una llave macho (no hueca) en
contraste con una llave hembra (hueca). También
se piensa que el liquido se seca al extraerse la le-
che con las manos y ponerla encima del fuego o
de una vela. Ambos métodos aparecen reflejados
en nuestras encuestas.

Ceremonial del bautizo

Segtin nuestras encuestas (20 de 50) los padri-
nos de la boda son los que deben bautizar al nifio.
En la Encuesta del Ateneo se dice que se acostum-
bra a escoger para padrinos a los parientes, normal-
mente a los abuelos o parientes cercanos, mds que a
los amigos. Coincidimos también en el punto de
que el la mayorfa de lugares se espera que los pa-
drinos, que son los padres espirituales, cuiden del
nifio en caso de que falten los padres.

No coincidimos con la Encuesta del Ateneo res-
pecto a la eleccién del nombre: nosotros hemos re-
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cogido que mayoritariamente lo hacen entre los dos
padres. En la encuesta se apunta que a menudo el nom-
bre es el de uno de los santos del dia en que nacid.

Datos relevantes de la encuesta del Ateneo

* A los nifios se le bautiza pronto.

e La eleccién de padrino se hace cuidadosamente.

* El bautizo se efectia cuando la madre todavia es-
td en la cama pocos dfas después del nacimiento.
El padre no entra a la Iglesia en aldeas de Ledn y
Castilla la Vieja.

* Los padrinos escogidos mantienen el vinculo con
su ahijado durante tosa la vida.

* Los métodos para elegir nombre varfan mucho se-
glin la zona geografica y con el estatus social de la
familia. Si la gente es pobre es comun darle un s6-
lo nombre. Cuanto més elevada sea la categoria
social de una familia, mds nombres tiene la cria-
tura. Uno de los nombres serd del santo del dia de
su nacimiento. La segunda categoria principal se-
ran los nombres de los parientes y de los padrinos.
Raro es que se les dé€ a los hijos el nombre de los
padres; los de los abuelos se otorgan con frecuen-
cia en Andalucia y en el este de Espaifia. A menu-
do se sigue un orden riguroso en la eleccién de
nombres: el del abuelo o abuela paterno para el
primogénito, luego los de los abuelos maternos,
después el de los hermanos del padre y por dltimo los
de los hermanos de la madre. De ordinario, los padri-
nos os les dan también sus nombres a los ahijados.

e Cuando finaliza el bautizo sale el grupo de la
Iglesia y el padrino tira pufiados de monedas y
dulces en la puerta donde estdn aguardando todos
los nifios del pueblo (no tienen colegio porque el
maestro suspende las clases).

* Se espera que los padrinos regalen a la criatura las
ropas del bautismo, que paguen en la Iglesia 'y que
ofrezcan un convite para la familia y los amigos
que se retinen después de la ceremonia en la casa
de los padres. Durante el convite se ofrecen ciga-
rrillos y puros a los varones y bebidas ligeras y re-
frescos para todos.

A veces el padrino le hace regalos a la madre: un
pollo, chocolate, pan, dinero, etc.

El recién nacido
Segtin la encuesta del Ateneo:
"La comadrona se hace cargo del nifio para la-

varlo y curarlo y vestirlo, operacién que se repite a.

diario hasta la curacién del ombligo".

Curan el cordén envolviéndolo en un trapillo
empapado en aceite de oliva hervido o manteca de
ganado o de cerdo, espolvoreando la herida con tie-
rra, polvo de tabaco o ceniza de trapo.

Al infante se le lava y se le viste inmediatamen-
te después del nacimiento, a menudo con los brazos
firmemente fajados al cuerpo. Se pone ajo en el
agua para baiiarlo (en el Noroeste de Espafia).

Al recién nacido se le frota el cuerpo con ajo o se le
ata al cuello un diente del mismo para guardarlo de
los gusanos intestinales.

Si el nifio tarda en respirar debe metérsele en el
ano el pico de un pollo, preferiblemente negro. Se
supone que el infante absorbe el aliento del ave, que
muere asfixiada.

Signos de gracia en el recién nacido

Segiin la encuesta del Ateneo:

* Se espera que los niflos que nacen con la cabeza
cubierta por una membrana tengan riqueza y bue-
na suerte durante toda su vida.

* Es de buena suerte el nacer con los pies delante.

 La gente que nace en afios bisiestos presenta una
inmunidad natural contra las viruelas y que es de
mala suerte nacer en martes.

* En el Este de Espaiia se piensa que es muy afor-
tunado quien nace con una membrana en la cabe-
za, porque a las personas que ven la primera luz
de esa manera no pueden penetrarles las balas. De
aqui que esas membranas se conservan a menudo,
y cuando un joven sale a pelear se lleva un peda-
cito, como amuleto.
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