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RESUMEN

Obijetivo: Identificar etnobotanicamente las plantas medicinales y su inclinacion al deterioro de la Comunidad Andina
de Daniel Hernandez. Metodologia: Estudio descriptivo, poblacién de 438 familias y una muestra de 205 familias de
la Comunidad Andina de Daniel Hernandez, Huancavelica, Per(; se empled la técnica de entrevista del tipo
semiestructurada, posteriormente se efectud la recoleccion de las plantas medicinales brindadas por los entrevistados;
luego, se realiz6 las determinaciones taxonomicas, logrando de esta forma obtener informacién respecto a las
enfermedades que son tratadas con plantas medicinales, segin la OMS; en la determinacion de especies medicinales
con inclinacidn al deterioro, se clasificados segun lo siguiente: Nivel I (nivel muy bajo) menor a 10; Nivel Il (nivel
bajo) 11 a 20; Nivel 111 (nivel medio) 21 a 30; Nivel IV (nivel alto) 31 a 40; y, Nivel V (nivel muy alto) mayor a 41.
Resultados: Se reporta las plantas medicinales empleadas siendo 63 familias, 142 géneros y 144 especies; también,
se reporta la diversidad de plantas medicinales con inclinacion al deterioro siendo 53 familias, 93 géneros y 101
especies, catalogandose en el nivel V de especies en deterioro. Conclusiones: Una elevada diversidad de plantas
medicinales halladas en la Comunidad Andina de Daniel Hernandez, las cuales presentan un alto nivel con tendencia
a la pérdida de poblacién de especies de plantas medicinales.
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ABSTRACT

Obijective: Ethnobotanically identify medicinal plants and their tendency to deteriorate the Andean Community by
Daniel Hernandez. Methodology: Descriptive study, population of 438 families and a sample of 205 families from
the Andean Community of Daniel Hernandez, Huancavelica, Peru; The semi-structured interview technique was
used, subsequently the collection of medicinal plants provided by the interviewees was carried out; Then, taxonomic
determinations were carried out, thus obtaining information regarding the diseases that are treated with medicinal
plants, according to the WHO; In the determination of medicinal species with a tendency to deterioration, they are
classified according to the following: Level I (very low level) less than 10; Level 1l (low level) 11 to 20; Level 11
(medium level) 21 to 30; Level 1V (high level) 31 to 40; and, Level V (very high level) greater than 41. Results: The
medicinal plants used are reported, being 63 families, 142 genera and 144 species; Also, the diversity of medicinal
plants with a tendency to deterioration is reported, with 53 families, 93 genera and 101 species, cataloged at level V
of deteriorating species. Conclusions: A high diversity of medicinal plants found in the Andean Community of Daniel
Hernandez, which present a high level with a tendency towards population loss of medicinal plant species.

Palabras clave: Ethnobotany, medicinal plants, deterioration.

INTRODUCCION

Hoy en dia, la etnomedicina, es muy popular en las
comunidades de los andes del Peru, dado que utilizan
plantas medicinales como fuente de medicamentos
para el tratamiento de diversas dolencias humanas. La
etnomedicina juega un papel muy importante en los
problemas de salud de las comunidades andinas, y
también abordan las précticas curativas como, asi
como el proceso de busqueda de atencion médica.
Dichas comunidades andinas emplean materiales
naturales y, por lo tanto, obtuvieron una base
considerable de conocimientos de los pobladores
andinos, por el uso de plantas etnomedicinales que se
construy6 con el tiempo. Este conocimiento fue
utilizado para el tratamiento en civilizaciones
sucesivas como un medio fundamental para el
mantenimiento de la salud, la prevencién de
enfermedades y también para curar una amplia gama
de dolencias de la época anterior (Khan et al., 2018).

Generalmente, en Perll y en todo el mundo, las
personas de bajos recursos socioeconémicos tienen un
mayor conocimiento tradicional de las plantas
medicinales, porque estos recursos medicinales son
cruciales para su sustento. Este patron se ha informado
ampliamente en la literatura. El nivel socioeconémico
de la poblacion local tiene una relacion directa con la
forma de recolectar estos recursos desde las zonas
rurales hacia las ciudades, donde la transformacion del
entorno y el menor tamafio de los huertos familiares
dificultan el acceso a las plantas. En este sentido, la
instalacion de mercados y tiendas especializadas para
la venta de plantas medicinales es comdn en las
ciudades peruanas como indicador de la demanda del
producto (Corroto et al., 2021).
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La utilizacion intensiva de las plantas medicinales en
las comunidades de los andes peruanos, esta
originando el deterioro de su biodiversidad,
provocando con el tiempo al deterioro de especies
raras; donde, lo habitual es que se de ese proceso de
forma gradual. (Vilchez, 2017).

En dicho contexto, al no existir estudios respecto al
tema en la Comunidad Andina de Daniel Hernandez,
se planted el objetivo de identificar etnobotanicamente
las plantas medicinales y su inclinacidn al deterioro de
la Comunidad Andina de Daniel Hernandez.

METODOLOGIA

Este estudio es de tipo béasico, descriptivo y disefio no
experimental. Se desarrollo en la comunidad Andina
de Daniel Hernandez, Tayacaja, Huancavelica. Se
efectu6 mediante una entrevista.

Poblacion

Estuvo constituida por un representante de cada
familia de la Comunidad Andina de Daniel
Hernandez, siendo un total de 438 familias.

Muestra

Mediante la formula de poblacion conocida y varianza
desconocida, segun la siguiente ecuacion:

3 NZ?pq

T d2(N —1) + Z2pq

n

Donde:
n: Tamafo muestral.
N: Poblacidn de investigacion.
p: Porcentaje de éxito de la caracteristica de interés,
equivalente a 0.5.
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g: 1 - P = complemento de P.

Z: Confiabilidad del 95% igual a 1.96.

d: Tolerancia de error permisible en la investigacion =
5%.

Se realizé un muestreo de 205 familias pertenecientes
a la Comunidad Andina de Daniel Hernandez.

Método de selecciéon de la muestra

Se realiz6 un muestreo aleatorio, donde los
encuestados fueron elegidos al azar, siendo un
miembro representante a cada familia de la
Comunidad Andina de Daniel Hernandez,
considerando los criterios de inclusion y exclusion.
Las encuestas fueron ejecutadas de junio hasta julio
del presente afio 2023.

Criterios de inclusion:

Habitantes de la Comunidad Andina de Daniel
Hernandez, mayores de 20 afios de edad, que hallan
empleado plantas medicinales.

Criterios de exclusion:

Habitantes, que brinden una respuesta no adecuada a
la entrevista o se evidencia falsedad en la informacion
que alcanza.

Fase de campo

Esta etapa, se realizdé en la Comunidad Andina de
Daniel Hernandez, Tayacaja, Huancavelica, ubicada a
12° 22" 27.552" L.S. 74° 51'17.316" L.O.; y, a una
altitud de 3280 msnm y una superficie de 106,92Km2.

Fase de gabinete
Se efectud bajo la modalidad presencial.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se utiliz6 entrevistas semiestructuradas (De la Cruz-
Castillo, 2020), posteriormente se efectudé la
recoleccion de las plantas medicinales brindadas por
los entrevistados; luego, se realizo las determinaciones
taxonomicas en el departamento de Botanica y en el
Herbarium Truxillensis de la Universidad Nacional de
Trujillo; logrando de esta forma obtener informacion
respecto a las enfermedades que son tratadas con
plantas medicinales (OMS, 2019) por parte de las
Comunidades de Daniel Hernandez.

Asimismo, para la determinacion de especies
medicinales con inclinacion al deterioro de la
Comunidad Andina de Daniel Hernandez,

considerando parametros tanto las especies como para
la comunidad, los cuales fueron clasificados segun lo
siguiente: Nivel I (nivel muy bajo) menor a 10; Nivel
Il (nivel bajo) 11 a 20; Nivel 11 (nivel medio) 21 a 30;
Nivel IV (nivel alto) 31 a 40; y, Nivel V (nivel muy
alto) mayor a 41. Donde, los niveles IV y V, indican
decrecimiento de especies medicinales y los niveles I,
Iy Il expresan una preservacion de especies
medicinales.

Técnicas de analisis de los datos

La informacion que se obtuvo, se organizé utilizando
Microsoft Excel; adicionalmente, se consultara
fuentes bibliograficas del tema de interés (Mostacero,
De la Cruz, et al., 2020).

Aspectos éticos

Se tuvo en consideracion, el consentimiento
informado de los sujetos de estudio, reservando de esta
manera el anonimato de quienes participaron en el
presente estudio.

RESULTADOS

Tabla 1

Factores sociodemograficos de los habitantes de la Comunidad Andina de Daniel Hernandez, Huancavelica. 2023

Factores Sociodemograficos

Sexo

Femenino Masculino Total Vel
Edad fi % fi % fi % s
Joven (20 a 29 afios) 51 25% 53 26% 104 51%
Adulto (30 a 59 afios) 48 23% 39 19% 87 42% <005
Adulto mayor (> 60 afios) 6 3% 8 4% 14 7% '
Total 105 51% 100 49% 205 100%
Grado de instruccion
Analfabeto (a) 3 1% 1 0% 4 2%
Primaria completa 9 4% 5 2% 14 7% <005
Primaria incompleta 10 5% 5 2% 15 % '
Secundaria completa 33 16% 33 16% 66 32%
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Secundaria incompleta 12 6% 13 6% 25 12%

Superior 38 19% 43 21% 81 40%

Total 105 51% 100 49% 205 100%

Ocupacion

No trabaja 33 16% 21 10% 54 26%

Trabajo dependiente 21 10% 14 7% 35 17% <005
Trabajo independiente 51 25% 65 32% 116 57% '
Total 105 51% 100 49% 205 100%

Estado civil

Casado(a) 24 12% 26 13% 50 24%

Conviviente 23 11% 15 % 38 19%
Divorciado(a) 1 0% 1 0% 2 1% <005
Soltero(a) 50 24% 55 27% 105 51% '
Viudo(a) 7 3% 3 1% 10 5%

Total 105 51% 100 49% 205 100%

En la Tabla 1, observamos los factores los habitantes estuvieron concentrados en superior

sociodemograficos de los habitantes, que emplean
plantas medicinales, tales como el sexo, se presentan
el femenino (51%; 105 reportes) y masculino (49%;
100 reportes) el grupo etario estuvo comprendido en
los jovenes (20 a 29 afios) con 51%, seguida de los
adultos (30 a 59 afios) con 42%; grado de instruccion,

Figura 1

(40%; 81 reportes), seguida de secundaria completa
(32%; 66 reportes); ocupacion, los habitantes en su
mayoria tienen trabajo independiente (57%; 116
reportes); y, estado civil, los habitantes mayormente
son solteros (51%; 105 reportes).

Fuentes de informacion de las plantas medicinales usadas por los habitantes de la Comunidad Andina de Daniel

Hernandez, Huancavelica. 2023
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Figura 2

Partes de plantas medicinales utilizadas por los habitantes de la Comunidad Andina de Daniel Hernandez,

Huancavelica, 2023

Corteza NS 6.83% (14)

Semillas I 5.19% (11)
Frutos N 5.4% (11)
Bulbo W 2.3% (5)

Parte de la planta utilizada

0.0% 5.0% 10.0%

En la figura 2, se detalla las partes de plantas
medicinales utilizadas por los habitantes de la
Comunidad Andina de Daniel Hernandez; donde
mayormente se emplean las hojas frescas (23,8%; 49
reportes), seguidas de hojas secas (16,9%; 35

Figura 3

23.8% (49)

Hoja fresca I —
Hojaseca — 16.9% (35)
Tallo M 15.3% (31)
Raiz T 14.0% (29)
Flores S 10.2% (21)

15.0% 20.0% 25.0%

reportes), tallo (15,3%; 31 reportes), raiz (14%; 29
reportes), flores (10,2%; 21 reportes); y, en menor uso
las cortezas (5,4%; 11 reportes), semillas (5,4%; 11
reportes), frutos (5,4%; 11 reportes) y bulbo (2,3%; 5
reportes).

Clasificacién de plantas medicinales de acuerdo a su abundancia por los habitantes de la Comunidad Andina de

Daniel Hernandez, Huancavelica, 2023

Poco

0,

Raro 15.6% (32)

0.0% 10.0% 20.0% 30.0%

En la figura 3, se detalla la clasificacion de plantas
medicinales de acuerdo a su abundancia por los
habitantes de la Comunidad Andina de Daniel
Hernandez; donde se destaca que se evidencia pocas

Articulo cientifico
Volumen 6, Namero 2, julio - diciembre, 2023
Recibido: 24-10-2023, Aceptado: 28-12-2023

d | https://doi.org/10.46908/tayacaja.v6i2.215

62.4% (128)

40.0% 50.0% 60.0% 70.0%

plantas medicinales (62,4%; 128 reportes), seguidas
de abundante (22%; 45 reportes) y raro (15,6%; 32
reportes).

pag. 66


https://doi.org/10.46908/tayacaja.v6i2.215
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/

Tabla 2

Taxonomia de plantas medicinales reportadas por los habitantes de la Comunidad Andina de Daniel Hernandez,
Huancavelica, 2023

o - . A—— Género/  Especie/ n

N Familia Nombre comdn Nombre cientifico Familia Familia fl %

1 Adoxaceae "sauco" Sambucus peruviana Kunth 1 1 3 0,14%
2 Amaranthaceae "paico” Chenopodium ambrosioides L. 1 2 40 1,88%
3 Amaranthaceae "maicha" Amaranthus quitensis K 1 0,05%
4 Amaryllidaceae "ajo" Allium sativum; L., Sp. PI. 1 2 11 0,52%
5 Amaryllidaceae "cebolla" Allium cepa L. 1 0,05%
6 Anacardiaceae "casho" Anacardium occidentale L 1 0,05%
7 Anacardiaceae "hoja de mango" Mangifera indica) L. 3 3 1 0,05%
8 Anacardiaceae "molle" Schinus molle L. 76 3,58%
9 Apiaceae "anis" Pimpinella anisum L. 23 1,08%
10 Apiaceae "hinojo" Foeniculum vulgare P. Miller 23 1,08%
11 Apiaceae "perejil"” Petroselinum crispum (Mill.) Fuss, 5 5 13 0,61%
12 Apiaceae "culandro” Eryngium foetidum 4 0,19%
13 Apiaceae "apio" Apium graveolens L. 30 1,41%
14 Asphodelaceae "savila" Aloe vera 1 1 33 1,55%
15 Asteraceae "achicoria" Picrosia longifolia D. Don 5 0,24%
16 Asteraceae "ajenjo" Artemisia absinthium L. 51 2,40%
17 Asteraceae "altamisa" Ambrosia peruviana Willd. 1 0,05%
18 Asteraceae ""amor seco" Bidens pilosa L. 3 0,14%
19 Asteraceae "arnica" Arnica montana L. 7 0,33%
20 Asteraceae "botén de oro" Tithonia diversifolia (Hemsl.) A.Gray 4 0,19%
21 Asteraceae "chilca" Baccharis latifolia Pers 14 0,66%
22 Asteraceae "diente de le6n" Taraxacum officinale Wiggers 15 15 67 3,15%
23 Asteraceae "huacatay" Tagetes minuta L 2 0,09%
24 Asteraceae "huamanpinta" Chugquiraga spinosa Less. 1 0,05%
25 Asteraceae "jara" Baccharis salicifoliaPers 1 0,05%
26 Asteraceae "manzanilla"” Matricaria chamomilla L. 122 574%
27 Asteraceae "alcachofa" Cynara scolymus 2 0,09%
28 Asteraceae "yacon"" Smallanthus sonchifolius 4 0,19%
29 Asteraceae "marco" Ambrosia peruviana Willd. 87 4,09%
30 Begoniaceae "achanguray" Begonia veitchii Hook.f. 1 1 1 0,05%
31 Betulaceae "lambras" Alnus acuminata Kunth 2 2 5 0,24%
32 Betulaceae "aliso" Alnus acuminata K. 1 0,05%
33 Bixaceae "achote" Bixa orellana L. 1 1 1 0,05%
34 Bignoniaceae "Ajo sacha" Mansao alliacea A. 1 1 4 0,19%
35 Boraginaceae "borraja" Borago officinalis L. 5 2 12 0,56%
36 Boraginaceae "tullma” Symphytum officinale L. 8 0,38%
37 Brassicaceae "yuyo" Brassica rapa L. 6 0,28%
38 Brassicaceae "bolsa del pastor" Capsella bursa-pastoris L. 3 3 1 0,05%
39 Brassicaceae "berro" Nasturtium officinale W. 1 0,05%
40 Bromeliaceae "Siempreviva" Tillandsia cacticola L.B. Sm 1 1 5 0,24%
41 Burseraceae "palo santo" Bursera graveolens (Kunth) Triana & Planch 1 1 4 0,19%
42 Cactaceae "cactus” Corryocactus odoratus F. Ritter 5 2 1 0,05%
43 Cactaceae "penta de tuna" Opuntia ficus-indica (L.) Mill., Gard. 7 0,33%
44 Caprifoliaceae "valeriana" Valeriana verrucosa Schmale 1 1 9 0,42%
45 Caryophyllaceae "clavel" Dianthus caryophyllus L. 5 2 2 0,09%
46 Caryophyllaceae "hierba gallina" Eleusine indica G. 1 0,05%
47 Crassulaceae "suela suela" Kalanchoe pinnata 5 2 8 0,38%
48 Crassulaceae "rosa verde" Echeveria elegans L. 16 0,75%
49 Cupressaceae "ciprés" Cupressus L. 1 1 2 0,09%
50 Cucurbitaceae "calabaza" Cucurbita maxima D.L. 5 2 1 0,05%
51 Cucurbitaceae "achogchilla" Momordica Charantia L. 1 0,05%
52 Equisetaceae "cola de caballo” Equisetum giganteum Ulbrich 1 1 106 4,99%
53 Erythroxylaceae "coca"” Erythroxylum coca Lam. 1 1 3 0,14%
54 Escalloniaceae ""chachacoma” Escallonia resinosa (Ruiz & Pav.) Pers. 1 0,05%
55 Euphorbiaceae "sangre de grado" Croton lechleri 4 4 5 0,24%
56 Euphorbiaceae "sacha inchi" Plukenetia volubilis L. 1 0,05%
57 Euphorbiaceae "yuca" Mandioca C. 1 0,05%
58 Fabaceae "amasisa” Erythrina fusca Lour 1 0,05%
59 Fabaceae "copaiba" Copaifera officinalis L. 5 0,24%
60 Fabaceae "culén” Psoralea glandulosa L 14 0,66%
61 Fabaceae "manayupa” Desmodium molliculum DC 10 10 3 0,14%
62 Fabaceae "mutuy” Senna multiglandulosa H.S.Irwin y Barneby 5 0,24%
63 Fabaceae "alfa alfa" Medicago sativa 3 0,14%
64 Fabaceae "retama” Retama sphaerocarpa 4 0,19%
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65 Fabaceae "tarwi" Lupinus mutabilis Sweet 7 0,33%
66 Fabaceae "wallwa" Psoralea glandulosa L. 2 0,09%
67 Fabaceae "canlla canlla" Adesmia spinosissima M. V. 1 0,05%
68 Gentianaceae "hercampuri" Gentianella alborosea Fabris 1 1 5 0,24%
69 Juglandaceae "nogal" Juglans regia L. 1 1 2 0,09%
70 Lamiaceae "albahaca" Ocimum basilicum L. 1 0,05%
71 Lamiaceae "cuya" Marrubium vulgare; L., Sp. PL. 3 0,14%
72 Lamiaceae "hierba buena" Mentha spicata L. 27 1.27%
73 Lamiaceae "inka mufia" Clinopodium bolivianum Kuntze 45 2,12%
74 Lamiaceae "lavanda" Lavandula angustifolia Mill 2 0,09%
75 Lamiaceae "menta” Mentha piperita L. 38 1,79%
76 Lamiaceae "muna” Minthostachys mollis Griseb. 13 13 136 6,40%
77 Lamiaceae "flukchu” Salvia scutellarioides K. 9 0,42%
78 Lamiaceae "orégano” Origanum vulgare L. 29 1,36%
79 Lamiaceae "romero" Rosmarinus officinalis L. 45 2,12%
80 Lamiaceae "salvia" Salvia officinalis L 7 0,33%
81 Lamiaceae "tomillo" Thymus vulgaris 9 0,42%
82 Lamiaceae "toronjil" Melissa officinalis L. 16 0,75%
83 Lauraceae "laurel" Laurus nobilis; L. 2 2 1 0,05%
84 Lauraceae "palta” Persea americana; Mill. 3 0,14%
85 Linaceae "linaza" Linum usitatissimum L. 1 1 6 0,28%
86 Loranthaceae "tullma” Ligaria cuneifolia Tiegh. 1 1 3 0,14%
87 Lythraceae "santa marta" Cuphea strigulosa L. 1 1 13 0,61%
88 Malpighiaceae "ayahuasca" Banisteriopsis caapi (Spruce ex Griseb.) C.V.Morton 1 1 1 0,05%
89 Malvaceae "flor de jamaica" Hibiscus sabdariffa L. 7 0,33%
90 Malvaceae "malva" Malva sylvestris L. 3 3 12 0,56%
91 Melvaceae "cedro" Cedrela odorata L. 1 0,05%
92 Menispermaceae "abuta" Abuta grandifolia (Mart) Sandwith. 1 1 1 0,05%
93 Monimiaceae "poldo" Peumus boldus Molina 1 1 10 0,47%
94 Moraceae "hoja de higo" Ficus carica L. 1 1 2 0,09%
95 Moringaceae "moringa" Moringa oleifera Lam 1 1 9 0,42%
96 Myrtaceae "eucalipto" Eucalyptus globulus Labill. 156 7,34%
97 Myrtaceae "mato" Myrcianthes pungens (O. Berg) D. 3 3 6 0,28%
98 Myrtaceae "capuli* Eugenia capuli U. 1 0,05%
99 Onagraceae "chupasangre” Oenothera rosea A. 1 1 40 1,88%
100  Papaveraceae "amapola" Papaver rhoeas L. 1 1 1 0,05%
101  Passifloraceae "tumbo” Passiflora tarminiana Coppens & V.E. Barney 1 1 2 0,09%
102  Pedaliaceae "ajonjoli" Sesamun indicum L. 1 1 1 0,05%
103  Phyllanthaceae "chancapiedra" Phyllanthus niruri L 2 2 4 0,19%
104 Phyllanthaceae "savia" Savia arida W 4 0,19%
105  Pinaceae "pino" Pinus L. 1 1 6 0,28%
106  Piperaceae "matico” Piper aduncum L. 87 4,09%
107 Piperaceae "Hierba Santa" Piper auritum K. 2 3 6 0,28%
108  Piperaceae "Congona" Peperomia inaequalifolia R. 5 0,24%
109  Plantaginaceae "llantén" Plantago major L. 1 1 110  5,18%
110  Poaceae "hierba luisa" Cymbopogon citratus Stapf 35 1,65%
111 Poaceae "jora" Zea mays 4 4 3 0,14%
112 Poaceae "machca" Hordeum vulgare L. 7 0,33%
113 Poaceae "grama" Cynodon dactylon P. 1 0,05%
114  Polypodiaceae "calaguala” Polypodium Decumanum L. 1 1 5 0,24%
115  Polygonaceae "romanza” Rumex crispus L. 1 1 11 0,52%
116  Rosaceae "guinda” Prunus cerasus L. 5 0,24%
117 Rosaceae "rosa blanca" Rosa alba L. 7 0,33%
118  Rosaceae rosa Rosa L. 6 6 1 0,05%
119  Rosaceae "siraca" Rubus robustus P 5 0,24%
120  Rosaceae "quefiual” Polylepis australis B 1 0,05%
121  Rosaceae "membrillo" Cydonia oblonga M. 1 0,05%
122 Rubiaceae "capirona" Capirona decorticans Spruce 1 0,05%
123 Rubiaceae "espina blanco" Crataegus monogyna J. 4 4 1 0,05%
124 Rubiaceae "limon" Citrus limon 2 0,09%
125  Rutaceae "ruda” Ruta graveolens L. 55 2,59%
126  Rubiaceae "ufia de gato" Uncaria tormentosa L. 5 2 31 1,46%
127  Rubiaceae "guina” Cinchona officinalis L. 1 0,05%
128  Salicaceae "alamo” Populus alba L. 5 2 2 0,09%
129  Salicaceae "Ramilla" Salix interior R. 1 0,05%
130  Sapindaceae "chamana” Dodonaea viscosa Jacg. 1 1 1 0,05%
131  Solanaceae "mullaca” Physalis angulata L 7 0,33%
132 Solanaceae "santa maria" Cestrum strigilatum R. & P 4 4 3 0,14%
133  Solanaceae ""aguaymanto” Physalis peruviana 4 0,19%
134  Solanaceae "tabaco" Nicotiana L., Sp.PI. 1 0,05%
135  Tropaeolaceae "mashua" Tropaeolum tuberosum 1 1 2 0,09%
136  Urticaceae "ortiga" Urtica magellanica A. Jussieu 2 2 29 1,36%
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137  Urticaceae "ortiga negra" Urtica dioica L. 2 0,09%
138 Verbenaceae "cedrén” Aloysia citrodora Palau 40 1,88%
139 Verbenaceae "verbena" Verbena litoralis Kunth 3 3 45 2,12%
140  Verbenaceae "tara" Caesalpinia spinosa Kuntze 5 0,24%
141 Violaceae "violeta" Viola odorata Linneo 1 1 1 0,05%
142 Xanthorroeaceae "sabila" Aloe vera Burm 1 1 21 0,99%
143  Zingiberaceae "jenjibre" Zingiber officinale Rosc., shengjiang 2 2 25 1,18%
144  Zingiberaceae "palillo” Curcuma longa L. 1 0,05%
Tabla 3

Diez primeras especies de plantas medicinales reportadas por los habitantes de la Comunidad Andina de Daniel

Hernandez, Huancavelica, 2023

N° Nombre cientifico fi %

1 Eucalyptus globulus Labill. 156 7,34%
2 Minthostachys mollis Griseb. 136 6,40%
3 Matricaria chamomilla L. 122 5,74%
4 Plantago major L. 110 5,18%
5 Equisetum giganteum Ulbrich 106 4,99%
6 Ambrosia peruviana Willd. 87 4,09%
7 Piper aduncum L. 87 4,09%
8 Schinus molle L. 76 3,58%
9 Taraxacum officinale Wiggers 67 3,15%
10 Ruta graveolens L. 55 2,59%

Otros 1123 52,85%

TOTAL 2125 100,00%

En la tabla 3, se observa las diez primeras especies de
plantas medicinales reportadas por los habitantes de la
Comunidad Andina de Daniel Hernandez; donde, las
especies mayormente usadas son Eucalyptus globulus
Labill., Minthostachys mollis Griseb., Matricaria

Tabla 4

chamomilla L., Plantago major L., Equisetum
giganteum Ulbrich, Ambrosia peruviana Willd., Piper
aduncum L., Schinus molle L., Taraxacum officinale
Wiggers y Ruta graveolens L.

Taxonomia de plantas medicinales con inclinacion al deterioro reportadas por los habitantes de la Comunidad

Andina de Daniel Hernandez, Huancavelica, 2023

Géne  Espec

N° Familia Nombre comdn Nombre cientifico ros/_ '65/. fi (%)
Famil  Famil
ia ia
1 Adoxaceae "sauco” Sambucus peruviana Kunth 1 1 5 03%
Amarantha -
2 ceae "paico" Chenopodium ambrosioides L. ! ) 27 18%
Amarantha 1 09%
3 ceae "quinua” Chenopodium quinoa Wild :
Amaryllid .
4 aceae "flor de amancaes" Ismene amancaes Herb. ! 1 9 06%
Anacardia -
5 ceae "carzo" Haplorhus peruviana Engl. 2 ’ 9 06%
Anacardia .
6 ceae "molle"” Schinus molle L. 23 15%
Annonacea )
e “graviola" Annona muricata L. 1 1 5 03%
Apiaceae "anis" Pimpinella anisum L. ) ) 9 0.6%
Apiaceae _"hinojo" Foeniculum vulgare P. Miller 32 21%
Aquifoliac o
10 eae "acebo" llex aquifolium L. 1 1 5 03%
11 Araceae "jerjon" o "jergon” Dracontium loretense Krause 1 1 5 03%
Asparagac § - o ] - ) ) . o
12 eae agave", "cabuya azul pita" o "cabuya negra Agave americana L.
13 Asteraceae  “achicoria” Picrosia longifolia D. Don 5 03%
14 Asteraceae  "ajenjo” Artemisia absinthium L. 14 17 18 12%
15 Asteraceae  “amor seco” Bidens pilosa L. 5 03%
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16  Asteraceae  “arnica" Arnica montana L. 5 03%

17 Asteraceae  “chilca” Baccharis latifolia Pers 9 06%
18  Asteraceae  “diente de leon” Taraxacum officinale Wiggers 50 3.3%
19  Asteraceae  “guaco”, "huaco” o "guao" Mikania glomerata Spreng 5 03%
20 Asteraceae  "huacatay” Tagetes minuta L 9 0.6%
21 Asteraceae  "huamanpinta” Chuquiraga spinosa Less. 5 03%
22 Asteraceae  "huamanpinta” Chuquiraga spinosa Less 5 03%
23 Asteraceae  "jara" Baccharis salicifoliaPers 5 03%
24 Asteraceae  “"manzanilla” Matricaria chamomilla L. 14 0.9%
25 Asteraceae  "manzanilla” Matricaria chamomilla L. 5 03%
26  Asteraceae  "marco” Ambrosia peruviana Willd. 72 A8%
27 Asteraceae  “ramilla” Senecio rudbeckiaefolius L. 5 03%
28  Asteraceae  "yacon", "llacon” Smallanthus sonchifolius H. Rob. 5 03%
29  Asteraceae  "yacon", "llacon” Smallanthus sonchifolius H. Rob. 5 03%
Berberidac o
30 eae "agracejo” Berberis vulgaris L. 1 ! 5 0.3%
31  Betulaceae  "lambras” Alnus acuminata Kunth 1 1 5 03%
Boraginac o
32  eae "borraja" Borago officinalis L. ! ! 5 0.3%
Bromeliac 1)
33  eae "siempreviva" Tillandsia cacticola L.B. Sm L 1 9 0.6%
34 Cactaceae  “ayrampo" Opuntia apurimacensis 5 03%
35 Cactaceae  “cactus" Corryocactus odoratus F. Ritter 2 3 5 03%
Corryocactus brevistylus Britton & 5 0.3%
36 Cactaceae "sanky" Rose =70
Caprifoliac )
37  eae "valeriana" Valeriana verrucosa Schmale ! ! 18 12%
Celastrace o
38  ae "chuchuhuasi" Monteverdia macrocarpa Biral 1 ! 5 0.3%
Combretac 9 06%
39 eae "mangle blanco" Laguncularia racemosa Gaerth 2 2 '
Crassulace 5 03%
40 ae "rosa verde" Echeveria elegans L. '
Equisetace o
41 ae "cola de caballo" Equisetum giganteum Ulbrich ! ! 7 52%
Euphorbia  "ricino", "castor", "tartago", "higuereta”, "higuerilla”, 5 0.3%
42 ceae "higuera infernal" o "mosquitera" Ricinus communis L. =70
Euphorbia o
43  ceae "sacha inchi" Plukenetia volubilis L. 3 4 9 06%
Euphorbia 5 03%
44 ceae "sangre de grado” Croton draconoides Miill.-Arg. ’
Euphorbia 5 03%
45  ceae "sangre de grado" Croton draconoides Miill.-Arg. )
46 Fabaceae  “copaiba" Copaifera officinalis L. 5 03%
47 Fabaceae  “culén” Psoralea glandulosa L 9 06%
48 Fabaceae  "manayupa” Desmodium molliculum DC 5 03%
Senna multiglandulosa H.S.Irwin y 9 06%
49 Fabaceae  "mutuy" Barneby 7 7 .
50 Fabaceae  "retama” Retama sp 9 06%
51 Fabaceae  "tara" Caesalpinia spinosa Kuntze 5 03%
"tarhui®, "tarwi", "lupino", "chocho", "altramuz", "lupino 5 0.3%
52  Fabaceae andino" o "soya de los andes" Lupinus mutabilis Sweet )
Gentianace o
53 ae "hercampuri” Gentianella alborosea Fabris ! ! 9 0.6%
54 Lamiaceae “castilla" Rosmarinus officinalis L. 5 03%
55 Lamiaceae  “hierba buena" Mentha spicata L. 5 03%
56 Lamiaceae “inka mufia” Clinopodium bolivianum Kuntze 41 27%
57 Lamiaceae “lavanda" Lavandula angustifolia Mill 1 1 5 03%
58 Lamiaceae "menta” Mentha piperita L. 15 1.0%
59 Lamiaceae  "mufia” Minthostachys mollis Griseb. 50 3.3%
60 Lamiaceae  “pacha-mufia" Hedeoma mandoniana Wedd 5 0.3%
61 Lamiaceae “pacha-salvia” Lepechinia meyenii Epling 5 03%
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62 Lamiaceae  "romero" Rosmarinus officinalis L. 32 21%
63 Lamiaceae  “salvia" Salvia officinalis L 18 1.2%
64 Lamiaceae  "tomillo" Thymus zygis L. 5 03%
65 Lamiaceae  "toronjil” Melissa officinalis L. 5  03%
Laranthace o
66 ae "suelda con suelda” Phtyrusa pyrifolia Eichler ! 1 5 03%
67  Lauraceae "laurel" Laurus nobilis L. 1 1 5 0.3%
68 Linaceae "linaza" Linum usitatissimum L. 1 1 5 0.3%
Loranthace o
69 ae "tullma" Ligaria cuneifolia Tiegh. 1 1 9 06%
70 Lythraceae  "santa marta" Cuphea strigulosa L. 1 1 9 0.6%
71 Malvaceae  “flor de jamaica” Hibiscus sabdariffa L. ) ) 5  0.3%
72 Malvaceae  "malva" Malva sylvestris L. 5 0.3%
73 Meliaceae  "caoba" Swietenia macrophyta G.king 1 1 14 0.9%
Monimiac o
74 eae "boldo" Peumus boldus Molina ! 1 5 03%
Brosimum acutifolium sub-especie 1 1 5 0.3%
75 Moraceae "moruré”, "mururé" o "congona” obovatum C.C. Berg. =7
Moringace o
76 ae "moringa” Moringa oleifera Lam 1 1 5 03%
77 Myrtaceae  “arrayan” Eugenia mirtomimeta L. ) ) 5  03%
78 Myrtaceae  “eucalipto” Eucalyptus globulus Labill. 27  1.8%
Onagracea 51 2.0%
79 e "chupasangre", "llawarsucco", "yawar socco" Oenothera rosea A. 1 2 '
Onagracea % 2.4%
80 e "yawar chunja","yawar chong'a", "yawar chonca" Oenothera multicaulisL. ’
Papaverac 0,
81 eae "amapola” Papaver rhoeas L. ! 1 5 03%
Phyllantha 0
82 ceae “chancapiedra” Phyllanthus niruri L ! ! 9 06%
83 Piperaceae  "matico" Piper aduncum L. 1 1 77  52%
Plantagina 11 .
84 ceae "llantén" Plantago major L. 1 ! 3 7.6%
85  Poaceae "alpiste" Phalaris canariensis L. 2 ) 5 03%
86 Poaceae "hierba luisa" Cymbopogon citratus Stapf 0.3%
Polygonac 0
87 eae "romanza” Rumex crispus L. 2 ’ 14 0.9%
Ranuncula 5 03%
88 ceae "sello dorado" Hydrastis canadiensis L. )
Rhamnace o
89 ae "tacsana" Colletia spinisissima J. Gmelin 1 1 5 0.3%
90 Rosaceae “rosa blanca" Rosa alba L. 9 9 0.3%
91 Rosaceae "siraca" Rubus robustus P 0.3%
92 Rubiaceae  "quina” Cinchona officinalis L. , ) 23 15%
93 Rubiaceae  "ufia de gato" Uncaria tormentosa L. 59  4.0%
94 Rutaceae  "ruda” Ruta graveolens L. 1 1 41 2.7%
95  Solanaceae  “galan de noche” Cestrum nocturnum L. 5 0.3%
96 Solanaceae “mullaca” Physalis angulata L 4 4 14 0.9%
97 Solanaceae “papa", “cotosh” Solanum tuberosum L. 5  03%
98 Solanaceae  "santa maria" Cestrum strigilatum R. & P 5 03%
Tropaeolac ) ) . 03%
99 eae "mashua", "mashwa", "afiu", “isafio" Tropaeolum tuberosum Ruiz & Pav. )
100 Ulmaceae  “olmo reshaladizo” Ulmus rubra 9  06%
101 Urticaceae  “ortiga negra" Urtica leptophylla Kunth L ) 5  03%
102 Urticaceae  "ortiga” Urtica magellanica A. Jussieu 18 1.2%
Verbenace o
103 ae “cedron” Aloysia citrodora Palau ) ) 18 12%
Verbenace % 2.4%
104  ae "verbena" Verbena litoralis Kunth '
Xanthorro 0
105 eaceae “sébila" Aloe vera Burm ! 1 9 06%
Tot 14 100.
al 93 0%
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En la tabla 4, se muestra la taxonomia de plantas
medicinales con inclinacion al deterioro reportadas
por los habitantes de la Comunidad Andina de Daniel

Tabla 5

Hernandez; resaltando las 53 familias, 93 géneros y
101 especies.

Diez primeras especies de plantas medicinales con inclinacion al deterioro reportadas por los habitantes de la
Comunidad Andina de Daniel Hernandez, Huancavelica, 2023

N° Nombre cientifico fi (%)
1 Plantago major L. 113 7,6%
2 Equisetum giganteum Ulbrich 77 5,2%
3 Piper aduncum L. 77 5,2%
4 Ambrosia peruviana Willd. 72 4,8%
5 Uncaria tormentosa L. 59 4,0%
6  Oenothera rosea A. 54 3,6%
7 Taraxacum officinale Wiggers 50 3,3%
8 Minthostachys mollis Griseb. 50 3,3%
9  Clinopodium bolivianum Kuntze 41 2,7%
10 Rutagraveolens L. 41 2,7%
Otros 859 57,6
Total 1493 100.0%

En la tabla 5, se detalla las diez primeras especies de
plantas medicinales con inclinacion al deterioro
reportadas por los habitantes de la Comunidad Andina
de Daniel Herndndez; donde las especies ampliamente
en inclinacion al deterioro son Plantago major L.,
Equisetum giganteum Ulbrich, Piper aduncum L.,
Ambrosia peruviana Willd., Uncaria tormentosa L.,
Oenothera rosea A., Taraxacum officinale Wiggers,
Minthostachys  mollis  Griseb.,  Clinopodium
bolivianum Kuntze y Ruta graveolens L.

DISCUSION

En la tabla 1, se evidencia la mayor presencia de
mujeres (51%) respecto a los varones (49%), en el
empleo de plantas medicinales en la comunidad de
Daniel Hernandez; sin embargo, al considerar el
criterio de inclusion respecto al empleo de plantas
medicinales. En dicho sentido, mecionado criterio
atrajo en su mayoria a las mujeres (Welz et al., 2018);
dado que en ellas recae la responsabilidad de sus
familias y por ello conservar el buen estado de salud
de cada uno de sus integrantes (De la Cruz-Castillo,
2020). También se muestra en la tabla 1, el grupo
etario que en su mayoria emplean plantas medicinales
estuvo comprendido por los joévenes con 51% y los
adultos con 42%; grado de instruccion, los habitantes
estuvieron concentrados en nivel superior con 40%,
seguida de secundaria completa con 32%; ocupacion,
los habitantes en su mayoria tienen trabajo
independiente con 57%; y, en el estado civil, los
habitantes mayormente son solteros con 51%. De tal
manera, esto evidencia que el uso de las plantas
medicinales, esta muy relacionada con el sexo, edad,
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nivel socioeconémico; donde el anhelo de cada
habitante en conservar una buena calidad de vida de su
familia (Rashrash et al., 2017).

Ademas, se resalta que los habitantes de la comunidad
andina de Daniel Hernandez, emplean las plantas
medicinales, segun la fuente de informacién (figura 1),
resaltando a los padres (23,2%), seguida de los abuelos
(22,5%); la presencia de curanderos con 82,4% (figura
2); atencion primaria de salud (figura 3), sobresaliendo
la medicina tradicional (56,1%); clasificacion de
habitantes (figura 4), resaltando los pobladores de la
comunidad (63,4%), seguida de curanderos (26,8%);
época del afio de recoleecion de plantas medicinales
(figura 5), siendo mayormente recolectada en
primavera (40,5%); observaciones ecolégicas (figura
9), destacando la nativa con 84,4%; por el nimero de
veces de administracion de las plantas medicinales
(figura 10), sobresaliendo el empleo dos veces (39%);
y, la clasificacion de plantas medicinales de acuerdo a
su abundancia (figura 11), destacando la evidencia
pocas plantas medicinales (62,4%). Asimismo, se
resalta la vital importancia familiar al preservar las
tradiciones del empleo de las plantas medicinales,
enfatizando la informacion de los padres y abuelos, de
curanderos, revistas, amigos, libros, eventos de
informacion etnoboténica, eventos de educacion;
donde en las familias, se destaca a los padres y
abuelos, como los principales origenes de informacion
del empleo de las plantas medicinales, al preservar los
conocimientos en el tiempo (Welz et al., 2018).

Cabe indicar que los habitantes de la Comunidad
Andina de Daniel Herndndez, emplean las plantas
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medicinales, segln la parte de la planta (figura 6),
donde mayormente usan las hojas frescas (23,8%),
seguidas de hojas secas (16,9%), tallo (15,3%), raiz
(14%), flores (10,2%), entre otras; las formas de uso
(figura 7), destacando la infusién (24,4%); el modo de
aplicacién (figura 8), donde es ampliamente empleado
el bafio general (22,4%), seguida de oral (20,5%),
inhalaciones (17,1%), bafios de asiento (16,1%),
gargaras (15,1%; 31), entre otros. Sin embargo, dicha
informacion es corroborada en diversos estudios,
donde las partes de las plantas medicinales utilizadas
en los remedios incluyen a las tallos, hojas, semillas,
frutos y corteza (Hussain et al., 2020; Tugume &
Nyakoojo, 2019). En las hojas son la partes
mayormente empleda en los preparados, debido a que
es mas accesible en contraste de las raices y los tallos;
ademas, es donde se realiza la fotosintesis (Belhouala
& Benarba, 2021; Fabie-agapin, 2020).

Estuduos recientes, mencionan que la metodologia
mayormente empleada en la preparacion de plantas
medicinales en la infusion, pasta, cataplasma y
decoccion (Fabie-agapin, 2020; Karpaviciene, 2022).
Donde la decoccién la metodologia mas usada
(Belhouala & Benarba, 2021; Karpaviciene, 2022).
Ademas, se halla en la ingestion oral como las usada,
en comparacion de la inhalacién nazal, vapor y
aplicaciones externas (Belhouala & Benarba, 2021).
Dicho esto, la medicina tradicional, emplean diversas
partes de la planta medicinal en la terapia de las
enfermedades, donde sus componente 0 principios
activos se encuentran en ella (Nguyen et al., 2019);
ademas, se puede realizar una mezcla de plantas
medicinales, optimizando de esta manera su accion
contra las enfermedades (Fabie-agapin, 2020;
Karpaviciene, 2022). Sin embargo, se debe resalta la
constante comunicacion asistencial respecto a las
comunidades andinas que emplean las plantas
medicinales y la comunidad cientifica en el
descubrimiento de nuevos 'y  prometedores
medicamentos a base de plantas medicinales
(Belhouala & Benarba, 2021; Cordero et al., 2020;
Fabie-agapin, 2020; Karpaviciene, 2022; Tugume &
Nyakoojo, 2019).

Se observa una elevada diversidad de plantas
medicinales empleadas por los pobladores de la
comunidad andina de Daniel Hernandez, resaltando 63
familias, 142 géneros y 144 especies (tabla 2);
también, se muestra la diversidad de plantas
medicinales con inclinacién al deterioro reportadas
por los habitantes de la Comunidad Andina de Daniel
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Hernandez; resaltando las 53 familias, 93 géneros y
101 especies (tabla 5); ademés, se evidencia la
presencia de las familias botanicas Asteracea y
Lamiacea en las plantas medicinales usadas, com las
que presentan una tendencia a la inclinacion al
deterioro (tabla 4 y 7). Sin embargo, dichos resultados
con similares donde se reportan que las Asteracea y
Lamiacea, son las ampliamente halladas en los
mercados peruanos y de América del Sur; debido a su
elevada diversidad de especies que contienen, a causa
de ser cosmopolita, de poseer principios activos
importantes en la medicina; siendo por ello
catalogados como las familias botanicas maés
relevantes para la etnomedicina (Anhuaman-
Castafieda et al., 2022; De la Cruz-Castillo, 2020;
Icochea, 2019; Mostacero, Garcia, et al., 2020;
Mostacero, Zavaleta, et al., 2020; Ramirez et al.,
2020).

Se da a conocer que las especies de plantas
medicinales reportadas por los habitantes de la
Comunidad Andina de Daniel Hernandez (tabla 3);
donde, las especies mayormente usadas son
Eucalyptus globulus Labill., Minthostachys mollis
Griseb., Matricaria chamomilla L., Plantago major L.,
Equisetum giganteum Ulbrich, Ambrosia peruviana
Willd., Piper aduncum L., Schinus molle L.
Taraxacum officinale Wiggers, Ruta graveolens L.,
Artemisia absinthium L., Clinopodium bolivianum
Kuntze, Rosmarinus officinalis L. y Verbena litoralis
Kunth; y, también se detalla las especies de plantas
medicinales con inclinacion al deterioro (tabla 6);
donde las especies con inclinacion al deterioro estan
en el nivel V (Roig & Martinez, 1998), de las cuales
las especies ampliamente en inclinacién al deterioro
son Plantago major L., Equisetum giganteum Ulbrich,
Piper aduncum L., Ambrosia peruviana Willd.,
Uncaria tormentosa L., Oenothera rosea A,
Taraxacum officinale Wiggers, Minthostachys mollis
Griseb., Clinopodium bolivianum Kuntze, Ruta
graveolens L., Oenothera multicaulis L., Verbena
litoralis Kunth, Foeniculum vulgare P. Miller y
Rosmarinus officinalis L. Dicha informacion es
corrobarada por diversos estudios donde se destacan
los ralizados en Trujillo, con 102 especies de plantas
medicinales (De la Cruz-Castillo, 2020); en el distrito
de Jesus-Cajamarca, con 24 especies (Mostacero,
Garcia, et al., 2020); Quevedo-Ecuador, con 43
especies (Zambrano et al., 2015); Babahoyo-Ecuador,
con 63 especies; Y, en otros estudios que dan a conocer
informacion respecto al empleo de plantas medicinales
en diversas partes del pais (Cordero et al., 2020; Lara
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et al., 2019; Ramirez et al., 2020; Saldafia-Chafloque
etal., 2022, 2023; Silva et al., 2019),

Una de las principales causas del deterioro del uso de
plantas medicinales es la transferencia de
conocimiento; donde, estos sistemas y practicas estan
amenazados por la creciente urbanizacion vy
comercializacion (Shah & Bhat, 2019). Los factores
sociales y culturales explican mejor la utilizacion de
plantas especificas en verano versus invierno en zonas
rurales y urbanas, en lugar de los factores ambientales
y bioldgicos; sugiriendo una pérdida fundamental de
conocimiento o un cambio de actitudes (Goyke & Orr,
2018).

La disminucién del uso de plantas medicinales en
zonas altoandinas se atribuye a disparidades
socioecondmicas y urbanizacion. A pesar de que las
personas con bajos recursos poseen un conocimiento
tradicional mas rico, la urbanizacion dificulta su
acceso, desplazando la recoleccidn de areas rurales a
urbanas. La creciente demanda en zonas urbanas
contribuye al agotamiento de estas plantas. Ademas, la
disponibilidad desigual y los altos precios en tiendas
especializadas limitan su uso, especialmente entre
comunidades de bajos recursos, generando la pérdida
de conocimiento tradicional y el declive en el uso de
plantas medicinales (Rascon et al., 2021). Por otra
parte, el uso insostenible del suelo, las practicas de
sobreexplotacion, la pérdida y alteracion del habitat
son las principales causas del deterioro y la
disponibilidad del uso de plantas medicinales
(Rodriguez et al, 2018; Applequist et al., 2019; Arief
& Ahmed, 2023).

La percepcién sobre el deterioro de las plantas
medicinales por parte de los residentes estd
influenciada por diversos factores, como lo
demuestran estudios en diferentes regiones. En Port
Harcourt, Nigeria, un estudio encontrd que el 80,9%
de los encuestados utilizaban hierbas medicinales, y la
mayoria cité la efectividad, la disponibilidad y el bajo
costo como razones para su uso (Elechi-Amadi et al.,
2021). En la Amazonia brasilefia, la percepcion de los
habitantes de los rios sobre la transmision de
Conocimientos Ecoldgicos Tradicionales sobre
plantas medicinales estuvo influenciada por factores
como la enfermedad, la convivencia familiar y la
necesidad, mientras que la disminucién en la
transmision ~ de  Conocimientos  Ecol6gicos
Tradicionales se atribuyo a la falta de compromiso, la
incredulidad y la valorizacién de los medicamentos
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alopaticos (De Novais et al., 2023). De manera similar,
en Ubatuba, Brasil, un proyecto que involucra
métodos participativos para registrar el conocimiento
tradicional sobre plantas medicinales involucr6 a los
residentes en la preservaciéon del conocimiento local
para las generaciones futuras (Sauini et al., 2020). En
Huancavelica, Perd, las practicas culturales
tradicionales, incluido el uso de plantas medicinales,
persisten a pesar de la demanda de servicios de salud
ofrecidos por el sistema formal (Valenzuela-Oré et al.,
2018).

Por otra parte, el deterioro del uso de la Uncaria
tomentosa L, conocida como “ufia de gato”, se ha
evidenciado debido a la extraccion intensiva en
bosques primarios sin considerar aspectos de
sustentabilidad, lo que ha llevado a la necesidad de
establecer lineamientos para su aprovechamiento
sustentable en comunidades indigenas Tikuna del sur
de la Amazonia colombiana (Garzon, 2020). Esta
planta ha sido utilizada por comunidades amazonicas
para el tratamiento de diversas enfermedades, y se ha
comprobado su efectividad clinicamente,
especialmente como inmunoestimulante (Garzon,
2019). Ademaés, se ha encontrado gque su propagacion
se favorece en 4reas intervenidas de bosques
sucesionales, y que su manejo se centra en practicas de
extraccion, siembra por estacas y regeneracion natural
(Garz6n & Calvo, 2021). La Uncaria tomentosa ha
demostrado tener propiedades antiinflamatorias,
antivirales, inmunoestimulantes y antitumorales, lo
que la hace valiosa en la medicina tradicional
(Valdiviezo-Campos et al., 2020).

Asimismo, la pérdida de Taraxacum officinale “diente
de ledn” como planta medicinal es preocupante, dados
sus usos historicos y sus posibles beneficios para la
salud. una revision exhaustiva destaco los beneficios
potenciales de T. officinale en la salud humana,
enfatizando su uso histérico como alimento y
medicina (Di Napoli & Zucchetti, 2021). Otra especie
en deterioro es la Chenopodium ambrosioides L.
“paico”, mereciendo la pena recordar que se han
identificado varios constituyentes quimicos y
actividades farmacologicas de esta planta, incluyendo
propiedades antiinflamatorias, antibacterianas,
antifungicas, analgésicas, antiparasitarias, entre otras,
lo que la hace promisoria para la produccion de
fitoterapicos (De Oliveira Gomes et al., 2022). Mas
aun, se ha estudiado su potencial uso frente a la
disminucién de la eficacia de antiparasitarios contra el
ancilostomideo (De Queiroz et al., 2021).
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Afadiendo, en nuestros resultados otra planta en
deterioro es la Matricaria chamomilla L. “manzanilla”,
y esto tiene fundamento ya que es una conocida planta
medicinal utilizada en la medicina tradicional para
tratar diversas enfermedades, incluidas infecciones,
trastornos neuropsiquiatricos, respiratorios,
gastrointestinales y hepaticos (Mihyaoui et al., 2022).
Asimismo, se ha utilizado también tradicionalmente
con fines cosméticos e incluso como insecticida
ecolégico.  Sus  propiedades  incluyen  ser
antiinflamatoria, espasmolitica, antiulcerosa,

carminativa, digestiva, bactericida, fungicida y
sedante suave (Peter & Rioboo, 2020).
CONCLUSIONES

- En la Comunidad Andina de Daniel Hernandez, se
identific6 una elevada diversidad de plantas
medicinales, reportandose 63 familias, 142 géneros
y 144 especies; y respecto a las plantas medicinales
con inclinacién al deterioro se reportd 53 familias,
93 géneros y 101 especies, las cuales presentan un
alto nivel con tendencia a la pérdida de poblacion
de especies de plantas medicinales.

- Las especies mayormente usadas en la Comunidad
Andina de Daniel Hernandez son Eucalyptus
globulus Labill., Minthostachys mollis Griseb.,
Matricaria chamomilla L., Plantago major L.,
Equisetum  giganteum  Ulbrich,  Ambrosia
peruviana Willd., Piper aduncum L., Schinus molle
L., Taraxacum officinale Wiggers, Ruta graveolens
L., Artemisia absinthium L., Clinopodium
bolivianum Kuntze, Rosmarinus officinalis L. y
Verbena litoralis Kunth.

- Las especies de plantas medicinales mayormente
con inclinacion al deterioro de la Comunidad
Andina de Daniel Hernandez son Plantago major
L., Equisetum giganteum Ulbrich, Piper aduncum
L., Ambrosia peruviana Willd., Uncaria
tormentosa L., Oenothera rosea A., Taraxacum
officinale Wiggers, Minthostachys mollis Griseb.,
Clinopodium bolivianum Kuntze, Ruta graveolens
L., Oenothera multicaulis L., Verbena litoralis
Kunth, Foeniculum vulgare P. Miller y Rosmarinus
officinalis L.
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