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Abstract—This case study illustrates the concept of tradi-
tional indigenous medicine of the Peruvian Amazon which
I was investigating in the drug rehabilitation centre Takiwasi
(Tarapoto, Perú). There are for more than seventeen years
plant medicines applied in the program which combines
the traditional indigenous medicine of the Amazon and
psychotherapy. Its key component is the ritual ingestion of
ayahuasca, psychoactive substance producing altered states
of consciousness. In the study I focus on the description
of application methods of this substance, explanation of the
local etiology of disease and classification of medical system
of Takiwasi to show reader the main difference between the
traditional medicine and biomedicine.
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ÚVOD

VZHLEDEM k tomu kolik různorodých praktik pod
hlavičku „tradičnı́ domorodá medicı́na peruánské

Amazonie“ spadá, budu se na následujı́cı́ch stranách za-
bývat výhradně tı́m pojetı́m, na něž jsem se zaměřil
během terénnı́ho výzkumu v centru pro léčbu toxikomanie
a výzkum tradičnı́ medicı́ny Takiwasi (San Martı́n).

Mezi indiány kmene Shipibo na periferii Pucallpy (Uca-
yali) jsem byl svědkem toho, že se tradičnı́ medicı́na
stala součástı́ folklóru (Tournon 2002). V Brazı́lii byla
zase integrována do korpusu praktik křest’anských syn-
kretických cı́rkvı́ (Mercante 2010). Detailnı́mu srovnánı́
se ale nevěnuji, ačkoli jsem si vědom toho, že mezi
lokálnı́mi formami tradičnı́ domorodé medicı́ny existujı́
zásadnı́ podobnosti.

Léčitelé v Takiwasi, stejně jako indiáni kmene Shipibo
nebo přı́slušnı́ci brazilských cı́rkvı́ Santo Daime, Uñiao
do Vegetal a Barquinha, pijı́ s pacienty ayahuasku (čti
ajavasku, rostlinný extrakt vyvolávajı́cı́ změněné stavy
vědomı́), okuřujı́ je přitom tabákem, ovı́vajı́ vonnými
esencemi a zpı́vajı́. Smysl jejich práce se ale lišı́. Centrum

Takiwasi se zabývá výhradně léčbou drogově závislých.1

Odborný personál striktně dbá na to, aby veškeré rost-
linné medikamenty, které tvořı́ základ tradičnı́ amazonské
domorodé medicı́ny, byly užı́vány výhradně terapeuticky.
Jiné formy aplikace rezolutně odmı́tá.

PILOTNÍ PROJEKT

Takiwasi vzniklo 8. zářı́ 1992. Původně se jednalo o pi-
lotnı́ projekt francouzské vlády. V současné době jde
o nevládnı́ neziskovou organizaci (NGO), která se kromě
léčby a prevence zneužı́vánı́ návykových látek zabývá také
výzkumem tradičnı́ medicı́ny a výrobou léčiv. Z širšı́ho
hlediska dle svých stanov usiluje o propojenı́ domorodé
medicı́ny s modernı́mi vědeckými přı́stupy.

Centrum se nacházı́ na předměstı́ stodvacetitisı́-
cového Tarapota, komerčnı́ho centra departamentu San
Martı́n (Ramı́rez et al. 2008: 30). Jeho lokalizace má
svůj hluboký symbolický význam. Je výrazem rezistence
vůči narkomafii v okresu nevalně proslulém produkcı́
kokainové pasty (pasta básica de cocaı́na, PBC). Součástı́
zařı́zenı́ je terapeutická komunita, biochemická laboratoř
a hojně navštěvovaná botanická zahrada. S ohledem na
epidemické rozšı́řenı́ kokainu a PBC si Takiwasi zı́skalo
rychlý věhlas. Krom této skutečnosti přispěl k popularitě
centra i fakt, že na územı́ Peru funguje pouze minimálnı́
počet profesionálnı́ch rehabilitačnı́ch zařı́zenı́, a většina
z nich je navı́c soustředěna v hlavnı́m městě Limě.

Původně regionálně zaměřený program se postupem
času rozrostl a v současné době jsou v jeho rámci po-
skytovány terapeutické služby zájemcům z celého světa.
Po sedmnácti letech své existence je dnes už Takiwasi
etablovaným pracovištěm, které se může na územı́ Peru
pyšnit primátem v poskytovánı́ terapeutických služeb pro
problematické uživatele drog. Vycházı́ přitom z tradičnı́ch

1Primárnı́ cı́lovou skupinou Takiwasi jsou polytoxikomani. Mezi in-
ternı́mi pacienty z let 1999–2009 (n = 341) byli nejvı́ce zastoupeni
alkoholici (65 %). Významné procento osob ze zkoumaného vzorku
k tomu trpělo závislostı́ na cannabis (54 %). Lokálně vysoce zastoupenou
kokainovou pastu (pasta básica de cocaı́na, zkr. PBC) konzumovalo
39 % internı́ch pacientů. 36 % z nich užı́valo kokain. Za statisticky
signifikantnı́ lze rovněž považovat procentuálnı́ zastoupenı́ kuřáků tabáku
(26 %).
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zkušenostı́ a doplňuje je o současné poznatky jak z lékař-
stvı́, tak ze sociálnı́ch věd.2

LÉČITELSTVÍ A SPIRITUALITA

Jednı́m z kořenů tradičnı́ medicı́ny je animismus, tzn.
takový typ chápánı́ světa, kdy člověk pokládá všechny
předměty za oživené nebo oduševnělé (Budil 1992: 44).
Léčitelstvı́ v té formě, na kterou jsem se zaměřil ve
své práci, zahrnuje ve svém myšlenkovém základu také
principy křest’anstvı́, resp. řı́msko-katolické náboženské
ideologie.

Přı́činy tohoto jevu jsou zřejmé. V prvnı́ řadě je
to dáno tı́m, že jak zakladatel centra Takiwasi, tak jeho
asistenti, studovali léčitelstvı́ převážně u mestických uči-
telů (maestros). Ve druhé pak tou skutečnostı́, že mes-
tická tradice je jak známo charakteristická náboženským
synkretismem, který v Amazonii panuje od dob conquisty
(Prescott 1980).

Ponechám-li stranou spekulaci nad tı́m, nakolik
je smı́senı́ domorodých pověr s křest’anstvı́m adaptabilnı́
strategiı́, jı́ž se mı́stnı́m obyvatelům podařilo udržet při
životě svůj světonázor (cosmovisión), ukáže se, že celá
záležitost má výrazně praktický rozměr.

Napovı́dá tomu narativ jednoho z mých klı́čových
informátorů: „V televizi vı́dám léčitele, jak se prezentujı́
se svou soškou Panny Marie a řı́kajı́, že je ochraňuje.
V kontextu, do kterého se řadı́me my, tohleto nenı́ stejné.
(. . . ) To, že při ayahuaskovém sezenı́ použı́vám obrázek
Panny Marie na ochranu, a proto abych mohl čelit zlu, se
ničı́m nelišı́ od způsobu, jakým jejı́ reprezentace funguje
v mém každodennı́m životě.“ (Jaime 14–07–09)

Léčitel (curandero) sice během své práce invokuje
duchy přı́rody, ovšem jejich panteon je v jeho pojetı́
podřı́zen sı́le Otce, Syna i Ducha svatého. Bylo by ostatně
naivnı́ domnı́vat se, že onen „svět duchů“ (mundo de
los espı́ritus) či „jiný svět“ (otro mundo), jak jej mı́stnı́
nazývajı́, je zabydlen pouze entitami s dobrými úmysly.
Takovéto mı́něnı́ je obecně vzato typické spı́še pro nové
náboženské směry, které se řadı́ k New Age (Hill 2001).

Mı́ informátoři z centra Takiwasi (n = 32) se jedno-
značně shodujı́ na opaku. Sám léčitel, který se k duchovnı́
dimenzi vztahuje s tı́m, aby z nı́ čerpal sı́lu a inspiraci,
nepřetržitě čelı́ různým nástrahám. Svět duchů se totiž
hemžı́ také zákeřnými, lidské slabosti využı́vajı́cı́mi dé-
mony, kteřı́ nezřı́dka kdy stojı́ za původem onemocněnı́.

INICIACE A ÚLOHA SNŮ

Domorodá medicı́na nenı́ teorie, nýbrž čistá praxe. Na
řadě mı́st jsem se měl možnost setkat s přesvědčenı́m,
že přı́prava na léčitele trvá léta, stejně jako studium na
medika ve společnosti západnı́. Přestože jsem podobné

2Centrum spolupracuje se zdravotnickým střediskem (Centro médico
„Sagrada Familia“), kde probı́há vstupnı́ vyšetřenı́ a pravidelné lékařské
prohlı́dky. Součástı́ programu jsou také návštěvy zubnı́ ordinace.

výroky bral s rezervou, bylo mi jasné, že schopnosti léčit
člověk nenabude přes noc.

Rozhodl jsem se proto zjistit, jaké kroky je nutné pro
iniciaci vykonat a jak dlouhou dobu takový proces trvá.
Během třı́měsı́čnı́ho předvýzkumu, který jsem realizoval
v roce 2007, jsem se od svých informátorů dozvěděl,
že znalosti nejsou v amazonském léčitelstvı́ předávány
verbálně, nýbrž tzv. „přı́mou cestou“. Adept musı́ požı́t
ayahuasku, psychoaktivnı́ látku, která podle sdělenı́ za-
městnanců a pacientů Takiwasi vyvolává zvracenı́, průjem
a vize. Současně je třeba začı́t držet dietu, zvláštnı́ stravo-
vacı́ režim, který je nutnou podmı́nkou pro to, aby nedošlo
ke vzniku negativnı́ch účinků a léčitelské vlohy člověka
se mohly adekvátně rozvinout (McCabe 1986).

Obecně se má za to, že to, co je na tradičnı́ formě
léčenı́ podstatné, je, zda se dotyčný po požitı́ rostlinného
extraktu pročistil zvracenı́m, či nikoliv (z tohoto důvodu
je také ayahuaska nazývána purgou).3 I přesto jsem vi-
zı́m a snům věnoval zvláštnı́ pozornost. Adept domorodé
medicı́ny se totiž právě jejich prostřednictvı́m od duchů
rostlin dozvı́dá o tom, že má léčitelské schopnosti. Nejprve
se u něj ale vyskytne tzv. léčitelský syndrom (Lewis
1989: 50). Prodělá iniciačnı́ krizi, onemocněnı́ s vážnými
psychosomatickými přı́znaky, které bývá charakterizováno
v kategoriı́ch posedlosti. Ve snech a vizı́ch pak podle mých
informátorů zjevujı́ duchové člověku, jakým způsobem
by měl nejprve sám sebe vyléčit (autocuración), než
začne pomáhat druhým. Po uzdravenı́ mu odhalujı́ léčebné
vlastnosti rostlin, učı́ ho technikám jejich využitı́ apod.
(Almendro 2008).

ROLE LÉČITELE

Výkonem některých specifických činnostı́ se léčitel ztotož-
ňuje s jinými společenskými rolemi. V prvnı́ řadě se jedná
o kněze, čemuž napovı́dá podoba jistých léčebných úkonů
(viz nı́že). Léčitel však nenı́ vysvěcen, tudı́ž nenı́ oprávněn
k tomu, aby se pod jeho vedenı́m konaly pravidelné boho-
služby. Podle mých informátorů je pouze prostřednı́kem,
skrz něhož se projevuje hojivá sı́la, např. Ježı́še Krista,
Panny Marie či jiných lokálně uctı́vaných svatých.4

V kontextu Takiwasi je takřka nabı́ledni identifikovat
léčitele, potažmo šamana, s psychoanalytikem, tak jak
tomu učinil Claude Lévi–Strauss (Lévi–Strauss in Narby
a Huxley 2001: 108–112). Výklad symboliky vizı́ a snů,
které měli pacienti během léčebného procesu, je léčitelo-
vou doménou.

I přes značné charisma a bohaté zkušenosti, kterých
nabyl praxı́ a dlouholetým výcvikem, nenı́ jeho slovo
přijı́máno nekriticky. Vzhledem k tomu, že v centru pů-
sobı́ celá řada erudovaných psychologů, psychoterapeutů
a jiných specialistů, majı́ se pacienti vždy na koho obrátit.

3Purgarse znamená ve španělštině „čistit se“.
4Z mı́stnı́ch svatých, kteřı́ majı́ v Takiwasi mimořádný význam, je

na tomto mı́stě vhodné zmı́nit předevšı́m Se?ora de los milagros. Na
jeho počest se každoročně 18. a 19. řı́jna konajı́ po celém Peru masová
procesı́.
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Soudržnosti multikulturnı́ komunity nepochybně na-
pomáhá, že léčitel je znalcem sociálnı́ch problémů komu-
nity, ve které působı́. Sehrává v nı́ roli centrálnı́ho aktéra,
který se aktivně podı́lı́ na řešenı́ konfliktů mezi pacienty
a personálem, veřejné prezentaci centra, tvorbě jeho me-
diálnı́ho obrazu atp. (Sorokin 1962; Touraine 1984).

KLASIFIKACE LÉČITELSKÉHO SYSTÉMU
TAKIWASI

Léčitelský systém Takiwasi lze považovat za synkretický.
Z původu osob, které jsou v centru trvale zaměstnány,
na to ale nelze usuzovat. Kromě mesticů se k nim řadı́
Francouzi, Němci, Argentinci, Chilané aj.

Ze zúčastněného pozorovánı́, které jsem prováděl po
dobu devı́ti měsı́ců, vyplynulo, že z indiánských tradic měl
na utvářenı́ léčitelského systému Takiwasi dı́lčı́ vliv kmen
Aguaruna (Brown a Van Bolt 1980: 169–190). Ze vzdá-
lenějšı́ch částı́ Peru to byli Asháninkové, o jejichž dnešnı́
popularitu se zasloužil zejména léčitel Juan Flores, který
nedaleko Pucallpy řı́dı́ známé centrum Mayantuyacu.5

Pominu-li osobnı́ rovinu vývoje léčitelského systému
Takiwasi, je zjevné, že tradice všech výše zmiňovaných
etnik má společného jmenovatele. Tı́m je, jak jsem uvedl
v úvodu, aplikace rostlinných látek s psychoaktivnı́mi
účinky.

Substance bývajı́ využı́vány několikerým způsobem
(viz nı́že). V neposlednı́ řadě také k diagnostice a terapii,
tedy tak, jak je tomu dnes zvykem v Takiwasi při rehabi-
litaci drogově závislých. Předtı́m, než se budu podrobně
zabývat tı́m, jak tento typ práce probı́há, je na mı́stě
vysvětlit, jak indigennı́ obyvatelé na rostliny nahlı́žejı́ a jak
je klasifikujı́.

MATKA ROSTLIN A ROSTLINNÍ UČITELÉ

V kontextu tradičnı́ domorodé medicı́ny peruánské Ama-
zonie platı́ přesvědčenı́, že rostliny, zvı́řata, mı́sta a v ne-
poslednı́ řadě také kameny majı́ svého ducha. Ten bývá
nazýván jejich matkou (madre) nebo pánem (dueño) a má
se za to, že je s nı́m možné za určitých okolnostı́ navázat
komunikaci.

Samozřejmě ne vždy se léčitelé ve svém světonázoru
shodujı́. V mı́stech, kde jsem prováděl terénnı́ výzkum, ale
převládá názor, že duchové nejsou uspořádáni chaoticky,
nýbrž tvořı́ hierarchii.

Co se rostlinných druhů týče, ty lze podle mých
informátorů obecně rozdělit do dvou kategoriı́. V prvnı́
řadě se jedná o běžné rostliny (plantas comúnes), které
výhradně léčı́. Ve druhé pak jde o tzv. rostlinné učitele
(plantas maestras), tedy rostlinné druhy, které jsou ob-
dařeny duchem, jenž má kromě schopnosti léčit rovněž
nadánı́ učit. Učı́ člověka o mnohých věcech. O přı́rodě

5Pravděpodobně jedinou výjimku tvořı́ Shipibové, kteřı́ se na podobě
Takiwasi nezapsali ničı́m jiným než dekorativnı́ keramikou a uměleckými
předměty (de Polavieja 2000). Shipibové jsou nechvalně známı́ častými
sváry, a jak jsem byl sám svědkem, také ohromnou rivalitou, pro niž
jsou častokrát podezřı́váni z čarodějnictvı́ (brujerı́a). Spolupráci s nimi
se centrum záměrně vyhýbá.

a jejı́ch zákonitostech, o společnosti a mezilidských vzta-
zı́ch a také o tom, jak s mocnými rostlinami (plantas de
poder) zacházet (Luna 1984).

Rostlinné řı́ši vévodı́ matky rostlin (madres de las
plantas), mezi něž se na územı́ Peru tradičně řadı́ nejen
ayahuaska (Amazonie), ale také koka (Andy), San Pedro
(pásmo pacifického pobřežı́) aj. Ty zejména mezi rurálnı́m
obyvatelstvem dodnes požı́vajı́ velkou úctu. Při výzkumu
jsem se zabýval zejména ayahuaskou, je ale jistě na
pováženou, zda ji v četnosti užitı́ nepředčı́ tabák. Ten je
některými informátory považován za důležitějšı́. Nazývajı́
ho proto dědečkem (abuelito) všech rostlin (Narby 1999).

ZPŮSOBY VYUŽITÍ AYAHUASKY

Medicı́nská antropoložka a rodinná terapeutka Marlene
Dobkin de Rios, která od 70. let patřı́ k přednı́m odbornı́-
kům v oblasti aplikace psychoaktivnı́ch látek k léčebným
účelům, podává pravděpodobně nejúplnějšı́ výčet způsobů
aplikace ayahuasky v domorodých společnostech (De Rios
1990: 175–176). Je to:

1) k zjištěnı́ polohy nepřı́tele a odhalenı́ jeho plánů;
2) před válkou, při lovu či jiných výpravách;
3) jako prostředek k zı́skánı́ speciálnı́ch ochranných

duchů;
4) v souvislosti s kmenovými náboženskými systémy;
5) k tomu, aby bylo možno sdělit odpověd’ poslům

z jiných kmenů;
6) k zjištěnı́, zda se blı́žı́ nepřı́tel;
7) pro odhalenı́ nevěry manželky;
8) k preciznı́mu předvı́dánı́ budoucnosti;
9) k dosaženı́ přı́jemných či afrodiziakálnı́ch účinků;

10) při stanovovánı́ přı́činy nemoci a jejı́ léčbě.
Nechám-li stranou některé kurióznı́ či rozporuplné formy
administrace (7, 9), je evidentnı́, že hlavnı́m důvodem
toho, proč je ayahuaska nativnı́mi obyvateli konzumována,
je zachovánı́ kontinuity tribálnı́ho uspořádánı́ společnosti
(1, 2, 4). Znamená to, že jejı́ pitı́ přispı́vá k sociálnı́ kohezi.
Způsob jejı́ho využitı́ je přitom veskrze magický (Budil
1992: 141).

Vizionářského potencionálu psychoaktivnı́ látky lze
využı́t také při věštěnı́ (8), což je v Takiwasi považováno
za herezi. V neposlednı́ řadě pitı́ ayahuasky sloužı́ k nabytı́
speciálnı́ ochrany (arkana).6 Jak uvádı́ Luna (1984: 18),
může se jednat o zvı́řecı́ho ducha, mocnou pı́seň, nevidi-
telné roucho nebo brněnı́.

Výše uvedený seznam by bylo dle mého názoru
vhodné doplnit o způsob užitı́, který je určen k dosaženı́
vize. Tak je tomu u výše zmiňovaných indiánů Aguaruna,
mj. proslulých rituálnı́m užı́vánı́m durmanu (který nazý-
vajı́ baikua).

Jak jsem již naznačil, v centru Takiwasi je ayahuaska
aplikována výhradně k diagnostickým a terapeutickým
účelům (10). V době, kdy se tato látka stává turistickým
artiklem a objektem zájmu drogového průmyslu, je to

6Termı́n pocházı́ z kečuánského arkarta neboli „obrana“.
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do jisté mı́ry s podivem. Zneužı́vánı́ této látky totiž
v současnosti jednoznačně převládá a masově se rozšiřuje
do celého světa (Rumrrill a De Rios 2008; Tupper 2008;
Winkelman 2005).

ENERGETICKÉ POJETÍ LIDSKÉHO TĚLA

Léčebné úkony se v tradičnı́ amazonské domorodé me-
dicı́ně primárně zaměřujı́ na působenı́ v tělesné rovině.
Na problematiku zdravı́ je ale nahlı́ženo holisticky. Mezi
problémy těla, duše a ducha nenı́ v tomto kontextu rozdı́l.

Tělo je chápáno jako materiálnı́ substrát ducha, který
ve všech svých projevech reprezentuje postoj člověka ke
světu. Disociace mezi tělem a dušı́ typická pro euro-
americkou kulturu ovlivněnou karteziánským dualismem
v tomto přı́padě neexistuje.

Oproti spiritistickým hnutı́m, která svou koncepci
zakládajı́ na asketickém odmı́tánı́ tělesnosti, je v tra-
dičnı́ domorodé medicı́ně na tělo a priori nahlı́ženo jako
na prostředek k tomu, aby člověk mohl zı́skat přı́stup
k transcendentnu, a dozvědět se tak něco o podstatě své
existence a smyslu svých prožitků.

Cı́lem tradičnı́ medicı́ny je udržovat lidské tělo
v harmonii s okolı́m. Člověk je chápán jako bytost, která se
sice navenek individualizuje, nicméně svou esencı́, energiı́
a univerzálnı́ pamětı́ je zapojena v sı́ti života.

Být zdravý je výchozı́m předpokladem pro to, aby
jedinec mohl léčit druhé. K tomu je ovšem třeba se pra-
videlně pročišt’ovat (purgarse)! Omezenı́ výdeje sexuálnı́
energie, bylinné koupele, sauna, půst, dieta, pitı́ laxativ-
nı́ch přı́pravků a rostlinných extraktů s emetickými účinky
(purga) přitom nejen pročišt’uje smysly, ale také umožňuje
načerpat energii.7 Jak dokládajı́ někteřı́ odbornı́ci (Sieber
2003: 16; Luna 1984: 143), energie se může somatizovat
různými způsoby:

a) jako zvı́řátko, které léčitel nosı́ v těle a použı́vá
ho při práci (yachay);

b) jako hlen (mariri), jenž obsahuje věděnı́ pře-
nosné jeho polknutı́m;

c) jako léčebná melodie či pı́seň (ı́karo), kterou se
lze naučit, a tak jejı́ energii zakomponovat do
těla;

d) jako šipka (virote, flecha), jı́ž je člověk zasažen,
chce-li mu někdo uškodit (hacer da?o). Tı́m mu
vzniká újma.

Újma je předmětem dlouhodobé antropologické, psycholo-
gické, lékařské a religionistické debaty. Ta, ačkoli probı́há
v různých jazycı́ch a oborech současně, nebere stále konce.
Vědci totiž trvale opomı́jejı́ energetický aspekt problema-
tiky tělesnosti.

Ke vzniku újmy může dojı́t záměrně, a to ze závisti
(envidia) či pomstychtivosti (despecho). Zásadnı́ význam
má také stupeň připravenosti léčitele a dodržovánı́ diety.8

7Hovořı́m-li v souvislosti s očistou o zvracenı́, mám na mysli zvracenı́
přirozené, které je charakteristickým obranným mechanismem organismu
před intoxikacı́ (Gable 2007).

8Vyloučena je předevšı́m konzumace vepřového masa, alkoholu a chili.
Současně nenı́ možné konzumovat některé druhy ptactva a ryb.

Je spjata s celou řadou symptomů: od krvácenı́,
přes bolest svalů, ztrátu vědomı́, dušenı́, nádory, až po
nepřetržitou smůlu (saladera), a to zejména při lovu.
V kontextu léčby závislosti je nejčastěji povahy morálnı́.

VÝZNAM OČISTY

Dobrovolná rituálnı́ očista (limpieza) napomáhá jak vy-
puzenı́ škodlivin, tak odbouránı́ různých psychických,
fyzických a dalšı́ch bloků a pročištěnı́ energie. Koriguje
sebepojetı́ člověka tı́m, že projasňuje obraz, který si o sobě
trvale utvářı́, a dovoluje mu vydat ze sebe vše, co ho tı́žı́.

Ayahuaska, stejně jako jiné purgy, léčı́ tı́m, že
člověku pomáhá zbavit se všeho, co je v jeho těle cizı́, co
mu škodı́. To implikuje přı́ležitost, aby vrátil (devolver),
co načerpal v přehnané mı́ře anebo omylem, a dostal ze
sebe to, co mu nepatřı́.

Jak mi informátoři sdělili, během očisty pod vlivem
této látky nenı́ nezvyklé zvracet tzv. „za druhé“ nebo
cı́tit, že někdo zvracı́ mı́sto nás. Vlivy, které přicházejı́
z okolı́, majı́ na osobnı́ stav člověka pochopitelně vliv.
Průběh ayahuaskového sezenı́ proto nemusı́ být vždy nutně
přı́jemný.

Očista organismu nemá pouze fyzický rozměr, ale
také psychický a spirituálnı́. Dle svědectvı́ pacientů se
jı́ lze zbavit komplexů, které mohou mı́t svůj původ až
v prenatálnı́m stadiu lidského vývoje, transgeneračnı́ch
rodinných traumat apod.

V poslednı́ řadě musı́m zmı́nit, že proces očisty
nemá v kontextu tradičnı́ amazonské domorodé medicı́ny
konce. Čistota, o niž je trvale usilováno během přı́pravy
na prováděnı́ léčebných úkonů, tak může být chápána jako
metafora o ideálnı́ povaze lidstvı́.

ETIOLOGIE NEMOCI

Etiologie nemoci v rámci tradičnı́ amazonské domorodé
medicı́ny má zcela odlišný charakter od toho, jak se o nı́
uvažuje v biomedicı́ně. V kontextu tradičnı́ medicı́ny se
chorobný proces rozvı́jı́ na základě určitého typu energe-
tické poruchy, která mu předcházı́ a udržuje ho v chodu.
Léčitelova práce má přitom výrazný preventivnı́ rozměr,
nebot’ jejı́m smyslem je identifikovat onemocněnı́ v jeho
iniciálnı́ fázi, tzn. ještě předtı́m, než se fyzicky projevı́.

Vyléčit se v tradičnı́ domorodé medicı́ně znamená
vědět. Termı́ny „léčenı́ “ (curación) a „věděnı́ “ (conoci-
miento) zde splývajı́ v jedno. Mezi oběma slovy přitom
vzniká zajı́mavé napětı́ (Almendro 2008: 51). Po podrob-
nějšı́m prozkoumánı́ jsem zjistil, že podstata onemocněnı́
je chápána jako určitá entita energetické povahy, která
je uložena v těle pacienta. Léčitel je k nı́ přitom nejen
schopen proniknout, ale také ji z těla dokáže s pomocı́
různých technik vyjmout.

Při diagnostice choroby ve změněném stavu vědomı́
vyvolaném ayahuaskou vstupuje do kontaktu s jinou reali-
tou, která je duchovnı́ povahy, a odhaluje přı́činu nemoci,
jež má v tradičnı́m slova smyslu magický původ. Obvykle
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je vyvolána zlým duchem (mal espı́ritu), např. neznámého
nepřejı́cı́ho člověka.9

Nejedná se ale o věštěnı́. Zážitek jiné reality spı́še
umožňuje léčiteli vnı́mat „na vlastnı́ kůži“ problémy pa-
cientů – prožı́vat je s nimi, identifikovat posedlost zlým
duchem podle hnilobného pachu, přı́p. si je nějak vizuali-
zovat.

Dokáže si přitom poradit se všemi typy onemocněnı́,
at’ už somatickými, psychickými, či psychosomatickými.
To je do jisté mı́ry dáno poptávkou, nebot’ léčba západnı́
medicı́nou je pro většinu běžného obyvatelstva finančně
nedostupná.

V přı́padě somatických onemocněnı́ se v oblasti
tropického deštného pralesa nejčastěji jedná o hojně za-
stoupené infekce a parazitismus, u psychických nemocı́
pak o různé neurotické poruchy. Do kategorie chorob
psychosomatických, která je obzvláště zajı́mavá, nebot’na
jejı́m základě se tradičnı́ medicı́na odlišuje od biomedi-
cı́ny, spadajı́ choroby, jako je úlek (susto), žal (pena) aj.

ÚLEK

Úlek, který má značné magické konotace, patřı́ mezi běžná
onemocněnı́ spadajı́cı́ do kompetence domorodých léči-
telů. Jedná se o silné psychické trauma vyvolané pocitem
strachu, jenž se projevuje vážnými poruchami metabo-
lismu a nervového systému. Jeho typickými přı́znaky jsou
absence chuti k jı́dlu a nedostatek energie. K úleku může
dojı́t také při pitı́ ayahuasky.

Nancy Scheper-Hughes, renomovaná medicı́nská an-
tropoložka z Univerzity v Berkeley, která realizovala vý-
zkum v Alto do Cruzeiro ve státě Pernambuco (Brazı́lie),
zjistila, že obdobná forma nervového šoku se vyskytuje
také mezi tamnı́mi námezdnı́mi zemědělskými dělnı́ky,
a to pod označenı́m nervos. Sama ho považuje za onemoc-
něnı́ expanzivnı́ho a polysémického charakteru (Scheper–
Hughes 1994).

ŽAL

Žal, v kečuánštině známý jako srdečnı́ choroba (Sonko-
Nanay), má svůj původ ve strachu, neklidu či zármutku
způsobeném ztrátou milované bytosti. Potı́že se spánkem
a koncentracı́ jsou obecnými přı́znaky stavu charakteris-
tického předevšı́m krizı́ epileptického či hysteroformnı́ho
rázu.

Žal se projevuje nervozitou, hyperaktivitou a volně
plynoucı́ úzkostı́. Také vyvolává bolestivý pocit pulsujı́cı́
hmoty v břiše (pulsario), která bránı́ normálnı́mu zažı́vánı́.
Nejedná se však o nádor, nýbrž o tzv. kulturnı́ syndrom,
který obvykle postihuje ženy (Cruz–Campos 1998).

9Koncept nemoci či úmrtı́ způsobeného fyzickými či organickými
přı́činami se mezi domorodci nevyskytuje. Obojı́ je nahlı́ženo jako
důsledek intervencı́ z duchovnı́ch světa.

LÉČEBNÉ METODY

Když jsem pátral po tom, jakým způsobem se v peruánské
džungli léčı́, narazil jsem na to, že při rituálech je užı́-
váno převážně zpěvu. Dokládá to také výpověd’ jednoho
z mých informátorů, který mi řekl: „Ducha či matku
rostliny lze vyvolat zpěvem či pı́skánı́m odpovı́dajı́cı́ho
ı́kara, terapeutické melodie nebo pı́sně, jež byla léčiteli
zjevena prostřednictvı́m jeho vizı́ a snů.“

Ustoupı́m-li od etymologického výkladu ve španěl-
ském, kečuánském či jiném mı́stnı́m jazyce, ukáže se, že
termı́n ı́karo nese několikerý význam:

1) je nástrojem, jehož prostřednictvı́m se léčı́;
2) je ztělesněnı́m léčitelova věděnı́;
3) je prostředkem pro přenos léčitelovy osobnı́ energie;
4) symbolizuje jeho moc.

Sı́la a množstvı́ ı́kar, jejichž účinnost se z valné části odvı́jı́
od úrovně léčitelovy průpravy, množstvı́ požitých purg,
délky diety, životnı́ho stylu a znalostı́, vypovı́dá mnohé
o jeho reputaci a schopnostech.

Íkaro je nejen základnı́m pracovnı́m nástrojem lé-
čitele, ale také v sobě zahrnuje veškeré jeho věděnı́ (sa-
bidurı́a). S ohledem na to jej lze považovat za prostředek
(vehı́culo) pro přenos léčitelových znalostı́, které mohou
být následně předány žákovi.

Učitel v tradičnı́m kontextu nicméně neučı́ žáka tech-
nice, jak znalosti zvládnout, ani mu neposkytuje formálnı́
návod, jak postupovat. Pouze ho na cestě k věděnı́, které
mu bylo předurčeno, doprovázı́.

Na to, jak s ı́kary zacházet, musı́ žák přijı́t sám.
Nepochytı́-li je přı́mo od rostlin a naučı́ se jim od svého
mistra, pak je podmı́nkou jejich užı́vánı́ učitelovo svolenı́.
Stejně jako jiné vědomosti i pı́sně jsou léčitelovým sou-
kromým vlastnictvı́m.

Íkara jsou typická jednoduchým textem a bohatou
přı́rodnı́ symbolikou. Dı́ky křest’anskému synkretismu se
v mnohých z nich vyskytujı́ biblické motivy. Většina pı́snı́,
zpı́vaných léčiteli v Takiwasi, je založena na kombinaci
španělštiny s kečuánštinou nebo některým regionálnı́m
dialektem (aguaruna, ashaninka aj.).

Logika léčitelovy práce spočı́vá v tom, že nabı́jı́
energiı́ (cargar energéticamente) nějaký objekt tı́m, že
k němu zpı́vá odpovı́dajı́cı́ pı́seň. Dodává mu tak na
účinku, který chce u pacienta vyvolat po jeho aplikaci.

Nejčastěji se jedná o mapacho, cigaretu z tabáku
(Nicotiana tabacum) nebo o parfém (Agua de Florida),
jı́mž je člověk ovanut (soplar) na energetických bodech
(na hlavě, zádech, hrudi a rukou). To má relaxačnı́ efekt.

Dále také léčitel obyčejně klade ruce na temeno
pacientovy hlavy (imposición de manos), což má ochranný
význam (Grün 2005: 25).

V akutnı́ch přı́padech přistupuje k technice sánı́
(chupada), kdy tiskne otevřená ústa na postižené partie
člověka s tı́m, že do sebe vtáhne jeho problém a následně
ho řı́hánı́m či vykašlánı́m eliminuje.

Po každém ayahuaskovém sezenı́ se léčitel setkává
s pacienty a pod odborným dohledem psychologa je vede



106 ANTROPOWEBZIN 2/2010

ke kritické interpretaci jejich vizionářských zážitků.10 Za-
měřuje se při tom nejen na vizuálnı́ stránku zkušenosti
změněného stavu vědomı́, ale také na fyziologické a spi-
rituálnı́ aspekty problematiky.

FUNGOVÁNÍ LÉČEBNÝCH METOD

Na to, jakým způsobem léčebné metody fungujı́, pro
mne nenı́ snadné odpovědět. V přı́padě ı́kar je tomu
pravděpodobně tak jako ve východnı́ch tradicı́ch u manter,
které působı́ na konkrétnı́ energetická centra v lidském těle
(v hinduismu a dalšı́ch myšlenkově spřı́zněných proudech
tzv. čakry) a zvukovou vibracı́ modulujı́ fungovánı́ orga-
nismu.

Zpěv ı́kar sehrává rovněž podstatnou roli během aya-
huaskového sezenı́. Aktuálnı́ vědecké výzkumy přitom do-
kazujı́, že po požitı́ ayahuasky docházı́ k výskytu syneste-
zie neboli sdruženı́ vjemů ze dvou nebo vı́ce tělesných
smyslů. Na základě toho lze uvažovat o tom, že léčebný
potenciál pı́snı́ se odvı́jı́ od splynutı́ akustických, optických
a olfaktorických vjemů (Ochoa Abaurre 2002: 241).

Účinnost ı́kara je v takovémto přı́padě fixována na
vizuálnı́ informaci, kterou zpěv evokuje. Obrazy, které má
člověk ve změněném stavu vědomı́ možnost vidět, u něj
vyvolávajı́ široké spektrum emocı́ a dojmů, s nimiž lze
následně terapeuticky pracovat (Bustos 2008: 88–91).

Momentálnı́ volba ı́kar je založena na léčitelově
intuici a aktuálnı́ch potřebách pacienta. Pořadı́ pı́snı́ zpı́-
vaných během ayahuaskového sezenı́ nenı́ neměnné. Pod-
statnou složku léčitelovy práce tvořı́ improvizace. To však
neznamená, že by terapeutický rituál neměl svůj pevný
řád. Naopak, jeho struktura je na zpěv konkrétnı́ch pı́snı́
fixována.

Co se okuřovánı́ tabákem týče, nedávný výzkum
dokazuje, že pasivnı́ho kouřenı́ může být využito pro
vyvolánı́ odezvy na dopaminových receptorech. Je známo,
že hladina dopaminu ovlivňuje pocit štěstı́ (De Rios
a Rumrrill 2008: 103–104).

S ohledem na techniku kladenı́ rukou je pochopi-
telně nabı́ledni uvažovat o sugesci, která jedinci umožňuje
transcendovat realitu, udržovat soudržnost se sociálnı́ sku-
pinou a překonat negativnı́ emoce.

SHRNUTÍ MEDICÍNSKÉHO KONCEPTU

Léčitelský systém Takiwasi lze považovat za synkretický.
Základem léčby je aplikace rostlinných látek s psychoak-
tivnı́mi účinky, které jsou v centru použı́vány výhradně
terapeuticky. Klı́čový význam v rámci této praxe sehrává
detoxikace. Nemoc je pojı́mána jako magická záležitost,
přičemž terapie je založena na práci s energiı́ a na výkladu

10Z frekvenčnı́ analýzy internı́ch zpráv z let 2007–2009 (n = 278) je
zřejmé, že mezi fenomény, které majı́ pacienti pod vlivem ayahuasky
možnost vidět, patřı́ vizualizace se sémantickým obsahem (Shannon
2002: 86–98). Jedná se o mandaly, tunely a složité labyrinty, jejichž
forma je do značné mı́ry modulována hudebnı́m doprovodem. Také sem
patřı́ obrazy různých objektů a situacı́ z osobnı́ho života pacientů, za
kterými lze hledat dalšı́ emocionálnı́ a významové konotace (obraz nože,
třı́ rozčtvrcených osob, nehody apod.).

symboliky vizı́ a snů. K tradičnı́m léčebným metodám
patřı́: opěvovánı́ (ikarada), okuřovánı́ (soplada), sánı́ (chu-
pada) a kladenı́ rukou (imposición de manos). Centrum
Takiwasi se zabývá výhradně léčbou drogově závislých.
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