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RESUMEN

Este articulo analiza como se formo la matriz geografica de la fitoterapia occidental, evidenciando que
sus bases se organizaron a partir de conocimientos botanicos originados en Asia y Africa. Con base en
una revision historica y comparativa, se presentan tradiciones terapéuticas antiguas como la china, la
india, la persa, la mesopotamica y la egipcia, asi como los procesos de circulacion de estos saberes entre
dichas regiones. Se concluye que la fitoterapia occidental tiene su origen en saberes ancestrales asiaticos
y africanos, que moldearon el pensamiento médico occidental a través de amplios intercambios inter-
culturales posteriormente sistematizados por los europeos.
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CARTOGRAFIA DA MATRIZ GEOGRAFICA DA FITOTERAPIA
RESUMO

Este artigo analisa como foi formada a matriz geogréfica da fitoterapia ocidental, evidenciando que suas
bases se organizaram a partir de conhecimentos botanicos originados na Asia e na Africa. Com base em
uma revisdo historica e comparativa, apresentam-se tradigdes terapéuticas antigas como as chinesa,
indiana, persa, mesopotamica e egipcia e os processos de circulacdo desses saberes entre essas diferentes
regides. Conclui-se que a fitoterapia ocidental tem origem em saberes ancestrais asiaticos e africanos,
que moldaram o pensamento médico ocidental por meio de amplas trocas interculturais posteriormente
sistematizadas pelos europeus.

Palavras-Chave: Fitoterapia Tradicional. Eco-tradu¢@o. Matriz geografica
MAPPING THE GEOGRAPHIC MATRIX OF PHYTOTHERAPY
ABSTRACT

This article examines the historical formation of the geographical matrix of Western phytotherapy,
highlighting that its foundations were shaped by botanical knowledge originating in Asia and Africa.
Based on a historical and comparative review, it presents ancient therapeutic traditions — including
Chinese, Indian, Persian, Mesopotamian, and Egyptian systems — and the processes through which
these medical practices circulated across regions. The study concludes that Western phytotherapy is
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rooted in ancestral Asian and African knowledge, which influenced and shaped Western medical
thought through extensive intercultural exchanges later systematized by European authors.
Keywords: Traditional Phytotherapy; Eco-translation; Geographical Matrix
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INTRODUCCION

Las plantas medicinales han sido utilizadas para el tratamiento humano desde hace miles
de afios, constituyendo uno de los sistemas terapéuticos mas antiguos de la humanidad. En el
mundo antiguo, donde los rios integraban redes de circulaciéon de productos como el Nilo
(Egipto), el Tigris y el Eufrates (Mesopotamia), el Indo (India Antigua) y el Huang He (China),
la observacion del ambiente natural y la experimentacion directa, junto con la transmision oral
del conocimiento, permitieron el desarrollo de sistemas médico-botdnicos que, a su vez,
influyeron en los origenes de la fitoterapia.

Asia, Africa y Europa fueron espacios centrales para el desarrollo y el intercambio de
expresiones culturales y saberes que fueron adoptados, adaptados, transformados y
reinterpretados a lo largo de siglos de interaccion intercultural. Como investigadora de
fitoterapia amazodnica, surgié el interés en explorar este tema, pues, aunque dichas tradiciones
fueran amplias y diversas, persisten inconsistencias sobre la distribucion del conocimiento
medicinal entre las culturas y sobre como esas circulaciones contribuyeron a conformar la
matriz geografica de la fitoterapia occidental.

En este contexto, se formuld el siguiente problema de investigacion: ;Como la
circulacion histérica del conocimiento médico-botanico entre Asia, Africa y Europa contribuyé
a la formacion de la matriz geografica de la fitoterapia occidental? Bajo esta perspectiva, la
fitoterapia debe entenderse como un proceso en constante desarrollo, que no es una invencion
exclusiva de una civilizacion, sino el resultado de intercambios culturales, ecotraducciones,
ajustes y transformaciones conceptuales.

Los estudios revisados para este articulo suelen centrarse en el mundo mediterraneo,
Egipto, Grecia, Roma y en sus relaciones con Oriente. Sin embargo, aqui se aborda una historia
silenciada durante siglos, en la cual Africa es reconocida como matriz ancestral, mas alla de
Egipto. Lo mismo ocurre con China, India, Persia, Mesopotamia y otras civilizaciones, asi como
con las poblaciones indigenas amerindias y sus conexiones transoceanicas después del siglo
XV. Este articulo examina la formacioén de la matriz geografica de la fitoterapia occidental
como un sistema construido a lo largo de distintos periodos historicos, fundamentado en los
aportes de civilizaciones asiaticas, africanas y europeas.

Para cumplir este propdsito, se establecieron cuatro objetivos centrales:

(a) contextualizar las redes médico-botanicas de la Antigiiedad;

(b) analizar las interacciones culturales y la transmision del conocimiento fitoterapéutico;

(c) identificar los factores historicos y botanicos que organizaron la fitoterapia occidental;

(d) discutir los procesos de circulacion y ecotraduccion del conocimiento medicinal en el
periodo estudiado.

Con base en la literatura revisada, se plantea la siguiente hipotesis: la fitoterapia
occidental es producto de sistemas originados en Asia y Africa, reorganizados y difundidos
posteriormente por la tradicidon europea.

Este estudio se caracteriza como una investigacion secundaria cualitativa, sustentada en
datos bibliograficos y andlisis histéricos comparativos. El examen bibliografico comprendio
registros escritos tradicionales, documentos historicos y articulos cientificos indexados en
Google Scholar, SciELO, JSTOR vy repositorios institucionales. Todas las fuentes se
seleccionaron por su relevancia tematica, fidelidad historica y credibilidad académica. La
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lectura exploratoria y la identificacion de patrones de circulacion incluyendo procesos de
ecotraduccion— guiaron el andlisis de los datos. Dichos procedimientos permitieron desarrollar
una discusion critica e interpretativa sobre la construccion historica de la fitoterapia occidental
y sus aplicaciones contemporaneas.

1 CONTEXTUALIZACION HISTORICA DE LA FITOTERAPIA EN LA
ANTIGUEDAD

El uso de plantas medicinales desempefié un papel central en el mantenimiento de la
salud y en el tratamiento de enfermedades desde las primeras civilizaciones humanas, debido a
la necesidad de supervivencia. En este contexto, diversas sociedades desarrollaron sistemas
empiricos de cura basados en la observacion de la naturaleza y sus ciclos ecologicos, en la
experimentacion directa y en la transmision oral del conocimiento.

La sabiduria ancestral de estas civilizaciones constituyo la base de la fitoterapia y de la
etnomedicina, practicas terapéuticas que utilizan especies medicinales y que atravesaron
milenios influyendo profundamente en el desarrollo de la medicina occidental. En las
sociedades antiguas establecidas a lo largo de los grandes rios Nilo, Tigris, Eufrates, Indo y
Huang He las plantas medicinales no se empleaban tnicamente para tratar enfermedades, sino
también en rituales espirituales y en formas de organizacion sociocultural (EL-SAYED, 2022;
PETROVSKA, 2012; METWALY).

Asia y Africa se destacan como los lugares de origen de los sistemas médicos
tradicionales mas antiguos del mundo. En China e India, obras cldsicas como el Shén Nong Bén
Cédo Jing y los textos védicos registraron extensos repertorios de especies terapéuticas,
clasificaciones farmacoldgicas y métodos de preparacion que influyeron profundamente en
Oriente y, posteriormente, en Occidente (UNSCHULD, 1986; WUJASTYK, 2003). En Persia
y Mesopotamia, tablillas cuneiformes del 2500 a.C. describian el uso medicinal de resinas,
aceites y hierbas, revelando una tradicion integrada a la espiritualidad, a la agricultura y a la
estructura social (GELLER, 2010). El Antiguo Egipto, uno de los sistemas médicos mas
organizados de Africa, desarrollo6 una farmacopea técnica registrada en el Papiro de Ebers,
donde se documentan cientos de especies para tratar trastornos digestivos, respiratorios e
inflamatorios (NUNN, 2002; METWALY et al., 2022).

Aunque Europa haya sido reconocida por sistematizar el conocimiento fitoterapéutico
de diversos pueblos, no fue el lugar donde surgieron estas practicas. Filosofos, botanicos y
médicos grecorromanos Hipdcrates, Teofrasto, Dioscorides y Galeno se basaron en tradiciones
asiaticas y africanas, traduciendo, organizando e interpretando saberes milenarios que
circulaban entre continentes a través de rutas comerciales, expediciones militares, intercambios
culturales y, mas tarde, por la Ruta de la Seda (TOUWAIDE, 2016; SCARBOROUGH, 2018).

Durante la Edad Media y el Renacimiento, monasterios, universidades y herbarios
europeos preservaron y ampliaron ese conocimiento, estableciendo las bases de la
farmacognosia y de la farmacologia moderna (OGILVIE, 2006). Conocer la historia de la
fitoterapia practicada por las antiguas civilizaciones permite comprender la transmision, la
ecotraduccion y la evolucion del conocimiento sobre plantas medicinales en el mundo. El
estudio de estas tradiciones revela la profunda interdependencia entre las civilizaciones, ya que
las bases de la fitoterapia occidental son herencias directas de saberes africanos y asiticos que
antecedieron, influyeron y estructuraron las practicas médicas europeas. Este articulo presenta,
por tanto, una sintesis historico-comparativa de la fitoterapia entre civilizaciones asiaticas,
africanas y europeas de la Antigiiedad, destacando sus contribuciones, interacciones culturales
y relevancia para las précticas terapéuticas contemporaneas.

2 FITOTERAPIA ENTRE LAS CIVILIZACIONES ANTIGUAS
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Las primeras tradiciones de uso de plantas medicinales fueron desarrolladas por las
civilizaciones antiguas que se establecieron a lo largo de los principales sistemas fluviales. La
fertilidad de estas areas, aliada a la capacidad de gestionar los recursos hidricos, impulsé el
desarrollo de la agricultura y permitié que las comunidades acumularan conocimientos
practicos sobre los recursos naturales, incluidas las plantas de valor terapéutico. Investigaciones
recientes sefialan que los sistemas de salud del Antiguo Oriente y del nordeste africano se
configuraron a partir de interacciones entre el medio ambiente, la religiosidad y las practicas de
cura, desarrolladas segun clasificaciones propias. En este escenario, las culturas africanas y
asiaticas desempefiaron un papel esencial en la difusion de las tradiciones médico-botanicas,
que posteriormente influyeron en los sistemas de Europa, Persia e India (NUNN, 2002).

En Mesopotamia, ubicada entre los rios Tigris y Eufrates, registros datados de alrededor
de 3500 a.C. ya mencionaban el uso terapéutico de plantas, resinas y minerales entre los pueblos
sumerios, incluyendo el uso de Cannabis sativa L. para el alivio de dolores en general. Las
tablillas médicas sumerias y babilonicas documentaron el uso de diversas especies, como mirra,
ajo y tamarisco, en el tratamiento de trastornos digestivos y afecciones infecciosas. Ademas,
los andlisis modernos del Coédigo de Hammurabi revelan regulaciones sobre la practica médica,
mostrando la relevancia social y la autoridad reconocida de los curadores en la sociedad
babilonica (GELLER, 2010).

En Africa, el Antiguo Egipto desarrollé una de las tradiciones médicas mas avanzadas
de la Antigiiedad, registrada en papiros como el de Ebers y el de Edwin Smith. Las sociedades
del Egipto Antiguo utilizaron una extensa farmacopea de origen vegetal, animal y mineral para
tratar enfermedades del aparato digestivo, del sistema respiratorio, procesos inflamatorios y
otras afecciones. Muchas drogas vegetales que circulaban en Egipto llegaban por via comercial,
transportadas por caravanas desde distintas regiones. La practica médica egipcia integraba
observacion clinica, elementos simbdlico-religiosos y conocimiento botanico, configurando un
sistema de cura holistico de gran influencia regional METWALY et al., 2021).

En Mesopotamia y Egipto, el uso de plantas medicinales integraba cuerpo, ambiente y
divinidades, a partir de cosmovisiones que atribuian significado espiritual y terapéutico a las
plantas. Ello se explica por el politeismo, base de la religiosidad de muchos pueblos asidticos y
africanos, que asociaba numerosas divinidades a animales, plantas y fuerzas de la naturaleza.

Ademas de proveer agua, los grandes rios Tigris, Eufrates y Nilo facilitaban el transporte
de plantas, semillas y resinas entre regiones, enriqueciendo las farmacopeas locales. Estos
sistemas médico-botanicos establecieron las bases de la fitoterapia antigua e influyeron en el
desarrollo de las tradiciones médicas griega, persa e india (TOUWAIDE, 2016). Otras
sociedades antiguas también desarrollaron sus propios usos terapéuticos de plantas, integrando
el conocimiento botdnico a la vida cotidiana, a la espiritualidad y a los rituales de cura. Los
fenicios, navegantes y comerciantes, desempefiaron un papel central en la difusion de resinas
aromaticas como la mirra y el cedro por todo el Mediterraneo, sustancias utilizadas en
tratamientos respiratorios, embalsamamiento y rituales sagrados (MARK, 2018). Entre los
hebreos, establecidos a lo largo del rio Jordan, registros biblicos y arqueobotanicos destacan el
uso de hisopo, aloe, olivo, higuera, granado y mirra para la purificacion, la cicatrizacion, los
trastornos digestivos y fines litargicos (ZOHARY, HOPF & WEISS, 2012).

El conocimiento médico persa, influido por las tradiciones mesopotamicas y por su
propia cosmologia, utilizaba azafran, regaliz, menta y granada en preparaciones digestivas,
febrifugas y antiinflamatorias. Gran parte de estas interacciones entre saberes se perdi6 a lo
largo de la historia debido a procesos migratorios, invasiones y conflictos que fragmentaron
tradiciones y registros. Civilizaciones anatolias, como los hititas, documentaron el uso de
aceites, esencias y hierbas aromaticas en textos médicos y rituales. Sociedades minoicas y
micénicas de la region del Egeo empleaban laurel, salvia, adormidera, mirto y orégano tanto
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con fines medicinales para tratar trastornos digestivos y dolores como en rituales domésticos y
ceremonias religiosas (TOUWAIDE, 2016).

La Civilizacion del Valle del Indo (Harappa y Mohenjo-Daro) utilizaba ctrcuma,
jengibre, aloe y s€ésamo para tratamientos corporales, trastornos digestivos e inflamaciones.
Estas practicas medicinales iniciales influirian més tarde en el desarrollo de la medicina
ayurvédica (WUJASTYK, 2003). En la China Antigua surgié uno de los sistemas
fitoterapéuticos mas extensos y sistematicos del mundo, documentado en el Shén Nong Bén
Cao Jing, que describe centenares de especies terapéuticas, como ginseng, jengibre, canela, té
y regaliz, empleadas para equilibrar el cuerpo, fortalecer la energia vital (gi) y tratar trastornos
respiratorios, digestivos e inflamatorios (UNSCHULD, 1986).

En conjunto, estas civilizaciones formaron las primeras redes de conocimiento que
hicieron circular medicamentos a base de plantas, rituales de cura y significados espirituales
asociados a las especies terapéuticas. Sus contribuciones moldearon la base de las practicas
fitoterapéuticas que serian posteriormente adoptadas, ampliadas y sistematizadas por griegos y
romanos, convirtiéndose en parte del patrimonio médico que influy6 en la medicina europea y
occidental.

3 FITOTERAPIA EN ASIA: ORIGENES, SISTEMAS TRADICIONALES Y APORTES
HISTORICOS

Asia es considerada la cuna de algunos de los sistemas médicos tradicionales mas
antiguos e influyentes de la historia, especialmente aquellos originarios de China, India y Persia.
Estas civilizaciones desarrollaron métodos de diagnostico, estrategias terapéuticas basadas en
plantas medicinales y filosofias holisticas de salud apoyadas en la observacion de la naturaleza.
En la medicina asiatica antigua, el uso de plantas no se restringia al tratamiento de
enfermedades, sino que también se vinculaba al mantenimiento del equilibrio corporal, a la
armonia espiritual y a principios de longevidad que moldearon la fitoterapia a escala global
(UNSCHULD, 1986; LO & BARRETT, 2018).

En China, la fitoterapia fue sistematizada en la obra clasica Shén Nong Bén Cao Jing,
considerada el primer tratado chino sobre plantas medicinales y uno de los registros mas
antiguos de este tipo en el mundo. El texto se atribuye al legendario emperador Shennong,
conocido como el “Divino Agricultor” y considerado el “Padre de la Medicina Herbaria China”.
Segun la tradicion, Shennong vivi6 alrededor de 2800 a.C. y probd personalmente centenares
de plantas para determinar sus efectos terapéuticos y toxicos. Sus observaciones sistematicas
clasificaron aproximadamente 365 sustancias en categorias superior, media e inferior
(UNSCHULD, 1986).

La metodologia empirica de Shennong, basada en la experimentacion directa y en el
registro minucioso de los efectos de las plantas, establecio las bases de la Medicina Tradicional
China (MTC). Su legado incluye también la asociacion cultural entre el té y el bienestar, asi
como la relacion entre dieta, habitos cotidianos y practicas terapéuticas. En India, el sistema
ayurvédico, registrado en textos védicos alrededor de 1500 a.C., se consolidé como una de las
tradiciones médicas mas antiguas del mundo. Su principio central es el equilibrio entre cuerpo,
mente y espiritu, alcanzado por medio de la alimentacion, del comportamiento y del uso de
plantas medicinales, en una filosofia de vida que influy6 profundamente en diversas tradiciones.

El Ayurveda documenta cientos de especies terapéuticas, como la curcuma (Curcuma
longa), el jengibre (Zingiber officinale) y el tulsi (Ocimum tenuiflorum), venerado como planta
sagrada con propiedades inmunomoduladoras y adaptégenas (UNSCHULD, 1986;
WUJASTYK, 2003). El conocimiento ayurvédico influyé intensamente en los sistemas
médicos de Asia Central y del Sudeste Asiatico. En Mesopotamia y Persia, tablillas de arcilla
datadas de alrededor de 2500 a.C. preservan recetas medicinales que combinan hierbas, resinas
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y aceites para tratar heridas, fiebres, afecciones respiratorias y trastornos digestivos (GELLER,
2010). Estas tradiciones compartian la nocion de que la salud dependia del equilibrio entre
cuerpo, ambiente y espiritualidad, integrando practicas terapéuticas a rituales religiosos y ciclos
agricolas.

La transmision del conocimiento médico asiatico se dio a través de amplias redes
comerciales e intelectuales que conectaban China, India, Persia y el Mediterraneo. Doctrinas
farmacoldgicas chinas circularon por medio de textos, copias y comentarios, asi como por
contactos interculturales, mientras que la expansion de conceptos ayurvédicos y de sustancias
botanicas hacia Asia Central y el Sudeste Asiatico contribuy6 a una circulaciéon mas amplia de
ideas médicas (UNSCHULD, 1986; WUJASTYK, 2003). En el Mediterraneo antiguo, la
interaccion entre tradiciones griegas, persas e indias molded sistemas médico-botanicos en
constante evolucion, como demuestra Touwaide (2016).

4 FITOTERAPIA EN AFRICA: SISTEMAS MEDICOS ANCESTRALES,
ESPIRITUALIDAD Y TRADICIONES ORALES

Africa ha sustentado desde hace mucho tiempo sistemas terapéuticos complejos,
enraizados en la observaciéon empirica, en la espiritualidad y en la transmision oral del
conocimiento. En muchas sociedades africanas, la cura se entiende como un proceso integrado
que conecta cuerpo, espiritu y comunidad, reflejando una cosmovision holistica profundamente
vinculada al ambiente natural. Esta relacion sostiene extensas tradiciones de uso de plantas
medicinales, en las que practicantes espirituales y ancianos comunitarios preservan y transmiten
saberes a lo largo de las generaciones por medio de practicas orales (IWU, 2014).

El Antiguo Egipto se destaca como una de las civilizaciones médicas mas avanzadas del
continente africano, consolidada alrededor de 1500 a.C. La medicina egipcia integraba
simbolismo espiritual, observacion clinica y conocimiento botanico, interpretando la salud
como un estado de equilibrio entre el cuerpo, la naturaleza y las fuerzas divinas. Los sacerdotes-
médicos, conocidos como sunu, realizaban diagnosticos y preparaban remedios derivados de
plantas, minerales y productos de origen animal. Las practicas de cura estaban a menudo
asociadas a rituales dedicados a divinidades como Isis, venerada como protectora de la
sanacion. Los jardines de los templos funcionaban como centros de cultivo de plantas
medicinales, permitiendo el desarrollo sistematico de formulaciones y tratamientos (NUNN,
2002; WILKINSON, 1998).

El Papiro de Ebers (c. 1550 a.C.) es uno de los documentos médicos mas importantes
de la Antigiiedad. Retine mas de 800 prescripciones terapéuticas y menciona cerca de 700
ingredientes de origen vegetal, mineral y animal. Entre las especies mdas destacadas se
encuentran Aloe vera, empleada para la cicatrizacion y el alivio de afecciones cutdneas;
Commiphora myrrha (mirra), valorada por sus propiedades antisépticas y antiinflamatorias; y
Allium sativum (ajo), utilizado en el tratamiento de infecciones, trastornos digestivos y
problemas circulatorios. Otras plantas, como lino, enebro, ricino, cilantro y comino, se
utilizaban en infusiones, decocciones, cataplasmas, ungiientos y jarabes, revelando una
tradicion farmacotécnica altamente refinada (NUNN, 2002; METWALY et al., 2021).

La ubicacion estratégica de Egipto entre Africa y el Oriente Proximo facilité el flujo de
plantas medicinales y resinas procedentes de regiones como Nubia, Suddn, Somalia y la
Peninsula Arabiga. Este intercambio incorpor6d especies como Boswellia sacra, balsamos
aromaticos y aceites esenciales a la farmacopea egipcia. Con el tiempo, el conocimiento médico
africano ejercio influencia directa sobre la medicina griega -especialmente por medio de autores
como Hipdcrates y Dioscorides - y, posteriormente, sobre la practica médica romana, creando
un puente intelectual duradero entre las tradiciones africanas y los sistemas de cura europeos
(TOUWALIDE, 2016).
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La circulacion del conocimiento africano basado en plantas generd procesos de
ecotraduccion, en los cuales las practicas terapéuticas fueron reinterpretadas y adaptadas a
nuevos contextos socioculturales, preservando, no obstante, sus principios farmacoldgicos
esenciales. La dispersion global de especies como Aloe vera, la mirra y el olibano ejemplifica
este movimiento histérico de difusiéon medicinal.

En sintesis, el continente africano aporté uno de los conjuntos de conocimientos
terapéuticos basados en plantas mas antiguos e intrincados conocidos por la humanidad. Su
influencia sigue siendo evidente en la fitoterapia contemporanea, en las practicas tradicionales
de curay en el campo mas amplio de la medicina natural. El legado medicinal africano continta
enriqueciendo sistemas terapéuticos en todo el mundo y profundizando la comprension
cientifica sobre el poder curativo de las plantas.

5 FITOTERAPIA EN EUROPA: SISTEMATIZACION Y DIFUSION HACIA
OCCIDENTE MODERNO

Europa desempefio un papel central en la sistematizacion y, posteriormente, en la
difusion global del conocimiento fitoterapéutico que se habia originado em civilizaciones
africanas y asiaticas mucho mas antiguas. Cuando los europeos entraron en contacto con
tradiciones médico-botanicas procedentes de Egipto, Mesopotamia, Persia y del subcontinente
indio, reorganizaron estos cuerpos de saber apoyandose en referencias filoséficas sustentadas
en la observacion empirica y en la investigacion racional (TOUWAIDE, 2016).

En la Grecia Antigua, la fitoterapia adquiri6 prominencia académica especialmente a
partir de la obra de Hipocrates (460-377 a.C.), quien defendia que las enfermedades tenian
causas naturales y requerian tratamientos basados en la observacion. El Corpus Hippocraticum
incluye numerosas referencias a plantas medicinales utilizadas para restaurar el equilibrio
corporal. Teofrasto (371-287 a.C.), discipulo de Aristoteles, amplid este conocimiento en su
obra seminal Historia Plantarum, uno de los primeros tratados botdnicos sistematicos del
mundo occidental. Sus descripciones detalladas y sus propuestas de clasificacion vegetal
sentaron las bases de la botanica europea (SCARBOROUGH, 2018).

En la Roma Antigua, la tradicion griega fue consolidada y ampliada. En el siglo I d.C.,
el médico Dioscérides escribié De Materia Medica, un texto monumental que catalogaba cerca
de 600 especies vegetales. La obra se convirtié en el herbario mas influyente de Occidente
durante mas de 1.500 afios, sirviendo como referencia para usos terapéuticos, métodos de
preparacion y propiedades farmacolodgicas. Galeno (129-216 d.C.) también dejo contribuciones
significativas al desarrollar preparaciones medicinales que posteriormente se conocieron como
“farmacos galénicos”, las cuales moldearon la practica farmacéutica europea hasta la era
moderna (TOUWAIDE, 2016).

Durante la Edad Media, la preservacion, copia e interpretacion del conocimiento
fitoterapéutico antiguo recayo en gran medida en las comunidades monasticas. Los monasterios
mantenian huertos medicinales, bibliotecas y scriptoria donde se conservaban y copiaban
manuscritos antiguos. Autores como Hildegard von Bingen produjeron importantes obras
herbolarias que combinaban saberes clasicos con tradiciones curativas locales. El Renacimiento
marcé un punto de inflexion. La redescubierta de textos clasicos, junto con el surgimiento de
las universidades y el avance de las ciencias naturales, impulsé el desarrollo sistematico de los
estudios botanicos. Herboristas como Otto Brunfels, Leonhart Fuchs y Pierandrea Mattioli
elaboraron herbarios ricamente ilustrados que resultaron fundamentales para el surgimiento de
la farmacognosia como disciplina cientifica (OGILVIE, 2006).

A partir del siglo XV, la expansion maritima europea puso el conocimiento
fitoterapéutico del Viejo Mundo en contacto directo con la vasta biodiversidad de las Américas,
de Africa y de otras regiones de Asia. Este proceso inauguré intercambios inéditos de practicas
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médicas y saberes botanicos. En América del Sur, en particular, la convivencia y la observacion
directa de los pueblos indigenas permitieron la circulacion de nuevas comprensiones sobre
plantas y técnicas terapéuticas, contribuyendo a la ampliaciéon y transformacion de los
repertorios medicinales europeos. A lo largo de los siglos siguientes, diversos elementos de las
tradiciones curativas indigenas pasaron a ser incorporados a las practicas médicas y botanicas
europeas, integrandose en un flujo continuo de intercambio cultural y fitoterapéutico entre
continentes (HEMMING, 2008).

Esos intercambios, enraizados en la observacion, la experimentacion y la transmision
oral, configuraron procesos de ecotraducciéon mediante los cuales el conocimiento medicinal
fue adaptado e incorporado a nuevos contextos culturales y ecologicos. El papel de Europa no
fue el de inventar la fitoterapia, sino el de organizar, ampliar y difundir un patrimonio médico-
botanico cuyas raices se encuentran en tradiciones africanas y asidticas mucho mas antiguas. A
través de esta sistematizacion, Europa actué como intermediaria entre las practicas ancestrales
y la formacion de la farmacologia moderna (PRANCE & NESBITT, 2005).

6 CONSIDERACIONES FINALES

La trayectoria historica de la fitoterapia en la Antigiiedad demuestra que el uso de
plantas medicinales no constituye inicamente un recurso terapéutico, sino un fenémeno cultural
profundamente enraizado que molded las tradiciones médicas de las primeras civilizaciones.
En Asia, especialmente en China, India y Persia surgieron los primeros sistemas médicos
estructurados, sustentados en registros escritos, clasificaciones botdnicas y principios
filos6ficos. Obras fundacionales como el Shén Noéng Bén Cédo Jing y los textos védicos
establecieron bases teodricas y practicas que continuan orientando sistemas medicinales
tradicionales y contemporaneos. Estas tradiciones asiaticas revelan comprensiones sofisticadas
sobre tratamientos a base de plantas, efectos fisioldgicos y la relacion entre el equilibrio
corporal y el entorno natural.

En Africa, la fitoterapia se desarrolldé mediante enfoques propios que integraban
espiritualidad, comunidad y transmision oral. El Antiguo Egipto, con su farmacopea altamente
avanzada registrada en el Papiro de Ebers, aportd un legado incomparable de métodos
farmacotécnicos, descripciones botanicas y practicas rituales asociadas a la cura. En otras
regiones africanas, el conocimiento medicinal fue preservado por la tradicion oral, con
curadores que actuaban como guardianes de las practicas ancestrales. La fitoterapia africana
refleja, asi, una vision de mundo en la cual las plantas medicinales se entrelazan con la
cosmologia, la estructura social y los sentidos espirituales. En las Américas, los pueblos
indigenas amerindios desarrollaron sistemas basados en la observacion ecologica, en el manejo
de especies nativas y en complejas cosmologias. Sus conocimientos, transmitidos oralmente y
practicados en la vida cotidiana de las aldeas, influyeron en los repertorios terapéuticos de
distintas regiones del continente. Con la expansion maritima europea, muchos de estos saberes
fueron observados, compilados, reinterpretados y posteriormente incorporados a las
farmacopeas europeas, contribuyendo a la circulacion transcontinental de plantas medicinales,
técnicas de preparacion y concepciones terapéuticas.

La contribucion de Europa a la fitoterapia reside principalmente en su capacidad de
sistematizar, reorganizar y difundir el conocimiento heredado de antiguas tradiciones asiaticas,
africanas y amerindias. Por medio de las obras de Hipocrates, Teofrasto, Dioscérides y Galeno,
el saber sobre plantas medicinales fue catalogado, clasificado y metodolégicamente ampliado.
Durante la Edad Media, los monasterios protegieron y transmitieron manuscritos esenciales,
mientras que el Renacimiento trajo un renovado interés cientifico que sentd las bases de la
farmacologia moderna. A su vez, la expansion maritima europea facilit6 la circulacion ampliada
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de conocimientos, incorporando précticas indigenas, africanas y asiaticas y transformando las
farmacopeas globales.

En conjunto, las historias de Asia, Africa, Américas y Europa revelan una larga e
interconectada evolucion del conocimiento sobre plantas medicinales, definida por la
transmision, la adaptacion y el perfeccionamiento continuos. La fitoterapia antigua es, por tanto,
resultado de intercambios intelectuales, culturales y ecoldgicos que atravesaron fronteras
geograficas y eras histdricas. La matriz geografica que configurd la fitoterapia occidental no se
origin6 en Europa; por el contrario, esta profundamente enraizada en el conocimiento ancestral
desarrollado por civilizaciones asidticas, africanas y por los pueblos indigenas amerindios,
cuyas contribuciones proporcionaron los fundamentos esenciales posteriormente
sistematizados por Europa. Reconocer y valorar estas raices histdricas es fundamental no solo
para comprender la legitimidad cultural de la fitoterapia, sino también para orientar futuras
investigaciones, promover el uso sostenible de las plantas medicinales y preservar tradiciones
ancestrales que contintian inspirando précticas terapéuticas en todo el mundo.
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