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Le theatre de marionnettes,
un moyen d'information collective
Un programme de soins medicaux de base
au service des Indiens Guarani et Quechua

Vreni Wenger,
responsable de projets CPS
Mais comment font-ils done
pour survivre?

La Bolivie est un pays aux
aspects incroyablement
varies; je m'en rends compte
chaque fois que je visite nos
programmes: un haut plateau
au sol pauvre, des vallees fer-
tiles, une plaine aride. La population

vit, en majorite, dans
une pauvrete extreme; par
contre, une minorite privilb-
giee dispose de richesses
immenses. Des mondes sepa-
rent la culture et les traditions
des Aymaras, des Quechuas
et des Guaranis; ces Indiens
n'ont jamais pu s'affirmer face
aux descendants des Espa-
gnols, aux metis et aux blancs
parmi la population.

Depuis longtemps dejä, les
observations que je faisais en
Bolivie m'amenaient ä croire
que le point le plus bas de la
courbe en chute libre 6tait at-
teint. Mais comment les
habitants font-ils done pour
survivre?

Fortifier la base par /'instruction

en matiere de sante
A propos des deux

programmes medicaux de la CRS,
nous parlons de la base. Nous
entendons par lä des commu-
nautbs villageoises, des petits
fermiers, des journaliers qui
doivent lutter, jour par jour,
pour survivre.

Nous parlons aussi de va-
leurs traditionnelles; il s'agit
d'un tout: I'espace vital, la
culture du sol, le logement, la

nourriture, la sante, le bien-
etre sur le plan social, la
culture si riche et certaines
puissances spirituelles inaccessi-
bles pour nous.

Et, enfin, nous parlons de
l'amelioration de l'etat de
sante d'lndios Guaranis et
Quechuas dans l'lzozog et ä

Chuquisaca. Ce projet nous
pose un defi; il nous oblige ä

abandonner nos propres ma-
nieres de voir, ä elucider la

situation de la population de
base - d'entente avec celle-ci

- et ä elaborer des solutions.

L'objectif de notre travail
consiste ä fortifier, a valoriser
toutes les virtualites, les energies

et les moyens d'action
dont dispose la population.
Ces facteurs existent bei et
bien; mais ils ont ete enseve-
lis, en partie, par la civilisation
avec ses repercussions dou-
teuses. Je pense notamment
au recours ä la medecine
traditionelle, naturelle, populaire

IZOZOG
8000 Guaranis, les «Chirigua-
nos-lzozenos» 18 collectivitbs
villageoises au bord du fleuve
Parapeti dans la plaine.

qui est ä la disposition de tous
et dont I'efficacite dans des
domaines d'applications speci-
fiques est indeniable. Un autre
pilier de nos programmes
consiste dans la formation de
ce que nous appelons des
«promoteurs» (de la sante);
par la suite, ces personnes
assistent leur communaute
sur le plan de la sante. En

outre, instruction en matibre
de sante peut contribuer, elle
aussi, ä fortifier la base, meme
dans d'autres secteurs que ce-
lui de la sante.

Le monde des guerisseurs
traditionnels se respecte

Quel peut etre notre point
d'appui lorsque nous cher-
chons ä obtenir la confiance de
ces etres humains laissös ä

l'abandon, depourvus de tout,
et ä les amener peu ä peu ä se
prendre en charge?

L'idee-force de notre travail
pratique, c'est de reconnaftre
la valeur de la conception tradi-
tionnelle, globale de la sante et
de la participation active de la

population ä toutes les etapes
du programme.

Reconnaftre la valeur de la

conception traditionnelle de la

sante.
Dans ses deux programmes

de sante publique, la CRS a

engage des collaborateurs
autochtones; dans l'lzozog,
l'equipe a ete recrutee parmi la

population Guarani. La definition

du travail ä accomplir, les

ebauches de solutions ne peu-
vent etre proposees que de
bas en haut et mises en oeuvre
en un effort conjoint de la base
et de la CRS. En elaborant des
programmes et en observant
sur place leur realisation, j'ai
discernb - et formule d'une
maniöre quelque peu schema-
tique- les etapes suivantes:

- lier connaissance
(rapprochement sur le plan des
idees comme dans la

pratique),

- se renseigner sur les pro-
blemes de sante,

- analyser les problemes en
profondeur, les classer par
ordre de priorite,

- transposer les ebauches de
solutions dans la röalite,
dans la vie quotidienne.

Le travail de nos equipes sur
place insiste sur certains
points, par exemple sur les
mesures preventives (vaccinations),

sur la medecine curative,

au besoin, sur instruction

en matiere de sante, sur la

formation de «promoteurs» au
niveau de la communaute villa-
geoise, sur le recours ä la

therapeutique naturelle impli-
quant le contact avec le
monde des guerisseurs
traditionnels (nommes «ipaye»

CHUQUISACA
5000 Quechuas 7 collectivitds
villageoises entourant le
marchd de Redencion Pampa,
dans le ddpartement de
Chuquisaca.

dans l'lzozog et «curandero» ä

Chuquisaca).

Le theatre de marionnettes,
un moyen d 'information
collective

En I'espace de trois ans,
notre equipe chargee de reali-
ser le programme d'assistance
a reussi, grace ä ses me-
thodes aussi prudentes qu'ha-
biles, ä eveiller chez tous les
habitants du village, femmes,
hommes et enfants, un dyna-
misme puissant. Par quel
moyen? Par un theatre de
marionnettes qui represente la

vie quotidienne des Indiens
Quechuas. Dans les villages
isoles, il n'existe absolument
aueune distraction, et il est
rare que des etrangers par-
viennent dans cette region
difficile d'accäs. Le theatre de
marionnettes agit comme un
miroir: les etres humains s'y
reconnaissent, y retrouvent
leurs soucis quotidiens. Ce
sont eux qui representent les

«personnages parlants»: la fa-
mille, le «promoteur», de
temps ä autre le «curandero»,
mais aussi le medecin de
l'equipe, des animaux domes-
tiques, etc. La communaute
reunie discute avec les
marionnettes; ce dialogue porte
sur des sujets precis tels que
les vaccinations, l'alimentation
et la culture marafchere, les
soins aux enfants et ä leurs
meres, les premiers secours
ou l'utilisation des medicaments

ä base d'herbes. Le
spectacle est entrecoupe de
breves sequences de musique
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populaire, de recits de l'ancien
temps. Le Quechuas - dont la

retenue, la reserve sont pour-
tant connues - rient,
commentent le spectacle,
s'expriment; selon les sujets
abordes, ils sont tristes ou
gais, et surtout, ils vivent reel-
lement les scenes qui sont
representees.

Chaque fois, des femmes,
des hommes ou des enfants
interpretent des chansons ou
racontent des «cuentos», des
recits qui sont enregistres,
puis joues dans d'autres
communautes au moyen du theatre

de marionnettes. Celui-ci
sert done egalement ä deve-
lopper les contacts entre les
diverses communautes qui
etaient auparavant complete-

ment isolees les unes des au-
tres.

Les «promoteurs»
sont recrutes
parmi les autochtones

Lors de la formation de
«promoteurs» dans l'lzozog,
par exemple, on a donne, dans
un premier temps, des instructions

techniques. Evolution
non prevue au depart: peu ä

peu, ces «promoteurs» ont pu
occuper tous les postes (ex-
ceptb celui du medecin) dans
le petit höpital des Izozenos ä

La Brecha, de sorte que main-

Les Indiens, si impassibles, sont
rayonnants devant les marionnettes.

Un savon: recompense pour
une legon bien apprise (en bas).

Le promoteur explique aux parents
comment soigner l'enfant malade (en
blanc)

tenant, l'höpital appartient vrai-
ment ä -la population. Mais ä

present, les communautes
dans lesquelles ont ete
recrutes les collaborateurs n'ont
plus de «promoteurs». C'est
pourquoi nous sommes en
train de realiser un deuxieme
cours pour des «promoteurs»
qui ont ete elus par leurs
communautes respectives. Ce qui
reste problematique, c'est de
decider quelle doit etre la
formation de ces «promoteurs»
pour que ceux-ci soient en me-
sure d'assumer leurs täches
au service de leurs communautes.

Ignorer les «curanderos»7
Ce serait du paternalisme

II n'est pas facile d'integrer
dans les programmes la

therapeutique naturelle. Car, ä trois
points de vue, celle-ci a ses
limites: premiferement, le

monde mystique du «curandero»

ou de l'«ipaye» doit de-
meurer intact. Ensuite, les
communautes villageoises
connaissent dejä la medecine
academique et I'appliquent,
dans la mesure ou elle n'est
pas trop chere. Et, finalement,
la Phytotherapie n'est pas en
mesure de guerir des maladies
«modernes» (telles que la tu-
berculose, le chagisme, etc.).

A Chuquisaca, notre equipe

- et notamment notre collaborates

Don Carlos - a rassem-
ble jusqu'ici quelque 200
fiches d'information thbrapeu-
tique. Celles-ci resument les
connaissances des «promo¬

teurs» comme de la population.

Cependant, c'est le
«curandero» qui fournit les rensei-
gnements les plus importants.

Les «curanderos» le savent
bien: les connaissances qu'ils
communiquent contribuent au

succes du programme, et de
ce fait, elles aident la population

ä resoudre des problemes
de sante relativement simples.

Dans l'lzozog, les fiches
d'information reunies ne sont
pas encore tres nombreuses,
car jusqu'ä present, d'autres
secteurs du programme
avaient la priorite. Mais le

contact avec les representants
de la medecine traditionnelle
existe; en effet, les patients
du petit höpital de La Brecha
peuvent en tout temps reclaimer

la presence et les soins
de I'«ipaye». Dans ce cas, le
medecin qui a regu une formation

academique s'efface.

Les Guaranis et les
Quechuas prennent
de l'assurance

Contrairement aux projets
de grande envergure destines
ä apporter des soins de sante
primaires, le programme de la

CRS permet de tenir compte,
avec de rares restrictions, des
conditions de vie socio-cultu-
relles des Guaranis et des
Quechuas en Bolivie. C'est la

base qui prend initiative de
developper les activites et qui
en assume la realisation.

En plus de l'amelioration
effective de l'etat de sante, l'ap-
pui que la CRS fournit ä la

population de l'lzozog et de
Chuquisaca a communique de
la force aux communautes
villageoises. Nous continuerons
sans doute ä faire route
ensemble pendant bien des an-
nees encore, jusqu'ä ce que
les communautes Guaranis et
Quechuas aient assez de
confiance en elles et d'assu-
rance pour pouvoir mettre ä

profit, d'une maniere active,
tant leurs propres ressources
que Celles de l'Etat.

ACTIO 25


	Le théâtre de marionnettes, un moyen d'information collective

