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PRESENTACION

La historia del ECAP esta muy ligada a Rabinal,
Baja Verapaz, donde inicié en 1996 -y continta
hasta la fecha-, su labor de apoyo psicosocial en
las diferentes comunidades afectadas por el
conflicto armado interno que dej6 un elevado
nimero de victimas directas e indirectas.

Las personas que sobrevivieron a la violencia
politica perpetrada fundamentalmente durante
los anios 1980-83 han tenido que sobrellevar el
peso de los danos psicosociales sufridos, durante
gran parte de su vida y desde hace unos 15 anos
estdn luchando por el reconocimiento de su
historia.

El objetivo de este estudio fue determinar los
danos a la integridad mental producidos por la
masacre en la comunidad maya achi, de Plan de
Sanchez el 18 de julio 1982, y otros hechos pos-
teriores.

Elestudio fue realizado a la par del acompana-
miento psicosocial a los sobrevivientes de la
masacre de Plan de Sdnchez y sus familiares,
aplicando la metodologia del ECAP en grupos de

-9-



10 Plan de Sianchez

autoayuda, visitas domiciliarias y encuentros
intercomunitarios. La metodologia para documen-
tar el dano se implementé en varias etapas:
revisiones bibliograficas de otras experiencias
en el mundo; entrevistas a personas clave de la
comunidad; corroboracion de la informacion en
grupos focales, entrevistas individuales a las
victimas utilizando como referencia, entre las
mds importantes, la categoria diagndstica de
sindrome de estrés postraumatico. El acompana-
miento en los grupos de autoayuda facilita el
espacio con la finalidad de que, por medio de la
palabra, expresada en un clima de confianza,
logren reconocer y comprender el dano que les
fue inflingido, los mecanismos que poseen con
los cuales pudieron sobrevivir, y socializar con
otras personas que tuvieron la misma o similar
vivencia de este hecho traumatico, encontrando
asi un sentido a la experiencia vivida.

“Es importante contextualizar las secuelas
psicosociales que en el marco de una politica
contrainsurgente golped la salud mental de los
guatemaltecos, en especial a las comunidades
rurales; y cémo en una sociedad post conflicto
prevalece un estado de amenaza e impunidad
que determina que los efectos derivados de la
masacre, y de todos los hechos de violencia
ocurridos durante el conflicto armado, no
desaparezcan totalmente y se reflejen en la vida
cotidiana de las personas, familias y pobla-

. 7z
ciones.

1. Torresi, Maria Isabel. Historia del ECAP - Documentos
de Sistematizacion. Guatemala: 2002.
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Es necesario rescatar la valentia de las victimas
y los familiares de las victimas de la masacre de
Plan de Sanchez, que en este contexto de amenaza
fueron capaces de llevar adelante este proceso
de lucha para lograr la justicia.

E119 de noviembre del 2004 la Corte Interame-
ricana de Derechos Humanos publicd la sentencia
de reparaciones en el caso de la masacre de Plan
de Sédnchez. Dentro de esta sentencia se especifican
medidas de reparacion psicosocial del dafio a la
salud mental derivado de la masacre. Estas
medidas de reparacién crean jurisprudencia de
gran valor y utilidad frente a casos iguales o
similares y representan una posibilidad de
resarcimiento y justicia para las victimas de la
violencia politica en Guatemala.

Nada podré reparar enteramente los efectos
provocados por la violencia politica, ni curar
por completo el dolor causado a cientos de miles
de guatemaltecos en tantos anos de guerra. Sin
embargo, cuando la sociedad guatemalteca en su
conjunto reconozca y esté dispuesta a enfrentar
y resarcir los dafos causados, partiendo de los
principios de verdad y justicia, la reconciliacién
dejard de ser un discurso para convertirse en
una realidad.?

Queremos reconocer el trabajo de la Perita
Nieves Gomez, asi como al gran apoyo prestado
por el Equipo de Estudios Comunitarios y Accién

2. Documento de sistematizacién sobre historia del ECAP.
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Psicosocial (ECAP), y en particular a los equipos
que trabajan en Rabinal.

Equipo de Estudios
Comunitarios y Accién Psicosocial

17 de marzo de 2005



I.

OBJETO DEL PERITAJE

Determinar los danos psicosociales, producidos
por la masacre del 18 de julio 1982 y otros acon-
tecimientos ocurridos con posterioridad, a los
miembros de la comunidad Plan de Sdnchez,
cuya pertenencia étnica corresponde a la comu-
nidad lingiiistica achi del pueblo maya; comunidad
ubicada en el Municipio de Rabinal en el depar-
tamento de Baja Verapaz, Republica de Guatemala.
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II.

METODOLOGIA

La metodologia se encuentra enmarcada dentro
de la identidad cultural, en este caso la cultura
maya achi. El estudio historico antropoldgico de
la masacre de Plan de Sdnchez nos indica que un
andlisis de los hechos objeto del peritaje lejos del
contexto cultural de las victimas significa ignorar
la verdad de lo sucedido y sus alcances, corriendo
elriesgo de concluir una tesis revisionista sobre lo
acontecido.

1.
OBJETIVO Y MARCO TEORICO

Determinar los danos a la integridad mental
producidos por la masacre en la comunidad de
Plan de Sanchez el 18 de julio de 1982 y otros
hechos posteriores, todos ellos sujetos a la impu-
nidad.

La masacre de Plan de Sdnchez fue un acon-
tecimiento traumatico para las victimas dado que
fue inesperado, interrumpié la vida de la co-
munidad, mino6 el sentimiento de confianza en

-15-



16 Plan de Sianchez

otros, amenazd la integridad fisica propia y des-
truyo el habitat cotidiano.!

El marco teorico para analizar el dafio parte
de la nocién de grupo, y de la persona como
elemento de pertenencia al grupo. El grupo tiene
lideres que lo dirigen, personas que desempenan
determinados roles o funciones (comadronas,
promotores de alfabetizacion, etc.); tienen un con-
junto de valores que les sirven de guia para
interactuar entre las personas, elementos que lo
identifican y diferencian de otros grupos: laiden-
tidad cultural, en este caso maya achi, y tienen
normas y autoridades que velan por sus institu-
ciones para el adecuado funcionamiento social.

El grupo le ofrece a todos sus integrantes un
lugar de referencia con el cual poderse guiar,
crecer, fortalecerse. Le da modelos de referencia
paraaprender, seguridad, expectativas enrelacion
consigo mismos y al grupo, una proyecciéon de
vida y solidaridad.

2.
ETAPAS DE LA METODOLOGIA

2.1. Revisiones bibliograficas

Se realizaron revisiones bibliograficas rela-
cionadas con: a) violencia politica y sus efectos
psicosociales; b) hechos ocurridos en la masacre
de Plan de Sdnchez; c) la cultura maya achi; d)

1. Benyakar, M. Lo disruptivo: amenazas individuales y
colectivas: el psiquismo ante la guerra, terrorismo y catdstrofes
sociales. Buenos Aires: Ed. Biblos, 2003.
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estrés postraumatico transcultural; y e) revision
de peritajes presentados ante la Corte.

2.2. Relaciones de confianza

La primera visita a Plan de Sdnchez data del
18 de julio de 2001. Desde esa fecha se mantuvo
contacto mensualmente con la comunidad en
visitas a la misma, grupos de autoayuda, entre-
vistas individuales, visitas domiciliarias a las
personas victimas, encuentros entre comunidades
del municipio y de otros municipios del pais
afectados por situaciones similares, y por dltimo
se compartié espacios comunes en el Municipio
de Rabinal.

2.3. El trabajo de intervencion psicosocial

E116 de marzo de 2002 se inici6 un trabajo de
intervencion psicosocial en un grupo de autoa-
yuda, de 20 personas. Todas ellas victimas de la
masacre, familiares y vecinos que los acompanan
tanto de Plan de Sanchez, como de las comunidades
aledanas afectadas por la masacre. En los grupos
de autoayuda, se facilita un espacio en el que
personas que han tenido la misma vivencia o
vivencias similares expresan sus sentimientos y
pensamientos en relaciéon al acontecimiento
traumatico. El fin es desarrollar los mecanismos
de afrontamiento individuales, familiares y
comunitarios con el fin de empoderarse de su
historia y adoptar un papel de sujeto activo o
sobreviviente, dejando atrds el papel de victima



18 Plan de Sianchez

0 sujeto pasivo. La facilitaciéon de los grupos de
autoayuda se apoya en una persona que realiza
la traduccion achi-castellano-achi.

2.4. Entrevistas

Se realizaron dos entrevistas a personas clave
de la comunidad que conocen el proceso comu-
nitario, con el fin de documentar algunos aspectos
sobre el impacto psicosocial comunitario cuyo
contenido quedareflejado en el apartado “ grupos
focales”. La duracion de cada entrevista fue de
una hora.

2.5. El grupo focal

El 6 de julio de 2002 se inici6 la fase de
recopilacion de informaciéon, reuniéndome con
20 victimas de la masacre de Plan de Sdnchez,
para documentar el danio psicosocial comunitario.
Nos reunimos seis veces, sumando un total de 18
horas de trabajo en grupo. Esta fase finalizo el 3
julio de 2003.

El objetivo de este grupo fue buscar infor-
macion de consenso en relacion con los temas
objeto del presente informe pericial: el impacto
psicosocial de la impunidad, la percepcion y
expectativas de la impunidad, el impacto en la
pérdida deroles, liderazgo eidentidad; el impacto
en la sustitucion de las normas tradicionales por
normas de cardcter militar; el impacto de la violacion
sexual en la comunidad; el duelo alterado; clima
emocional, desconfianza, miedo, terror, silencio.
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Lainformacionrecopilada previamente a tra-
vés de fuentes bibliograficas y entrevistas a perso-
nas clave de la comunidad, fue expuesta al grupo
para ser debatida y de esta forma obtener una
informacidn de consenso en el grupo y ajustarnos
alarealidad vivida por las victimas de la masacre.

2.6. Entrevistas estructuradas

Realicé tres entrevistas estructuradas a tres
victimas de la masacre de Plan de Sanchez.

Para documentar el dafo se utiliz6 como
referencia las siguientes categorias diagnosticas:
e FElsindrome de estrés postraumatico, basado

en el Manual diagndstico y estadistico de los

trastornos mentales - DSM IV.

e Susto. “Miedo subito” o “pérdida del alma”.

DSM 1V,? el cual estéd relacionado desde el punto

de vista cultural con el trastorno depresivo

2.Susto: “Enfermedad popular prevalente entre algunos
latinos de Estados Unidos y entre la poblacién mexicana,
de América Central y Sudamérica. El susto se conoce
también como espanto, pasmo, tripaida, pérdida del alma
o chibib. El susto es una enfermedad atribuida a un
acontecimiento que provoca miedo stibito y causa la salida
del alma, dando lugar a sufrimiento y enfermedad. Los
individuos que sufren sustos experimentan también
dificultades significativas en el contexto social. Los sintomas
pueden aparecer tras semanas o afos de experimentar el
miedo subito. Se cree que, en casos extremos, el susto
puede provocar la muerte. Los sintomas tipicos incluyen
trastornos del apetito, suefio inadecuado o excesivo, suefio
intranquilo, pesadillas, disforia, falta de motivacién para
cualquier actividad, y baja autoestima o valoracién negativa.
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mayor, el estrés postraumadtico y trastornos
psicosomaticos.

e FElduelo alterado.

e Enfermedades fisicas y/o psicosomaticas.

El instrumento utilizado como guia de
exploracion de los sintomas de estrés postraumatico
fue el Clinician-Administered PTSD Scale (CAPS),
del National Center for Postraumatic Stress
Disorder. Behavioral Science Division-Boston.
Neurociences Division-West Haven (noviembre
2000),®> ampliado con preguntas para explorar el
susto, el duelo alterado individual y posibles
enfermedades psicosomaticas.

La duraciéon de cada entrevista fue de tres
horas. La primera se realiz6 el 22 marzo de 2004,
la segunda el 31 marzo de 2004 en el Municipio de
Rabinal, y la tercera el 22 de abril de 2004. Una se
realiz6 con traduccidén castellano- achi-castellano
y las otras dos en castellano.

Los sintomas somaticos que acompaifian el susto incluyen
mialgias, cefaleas, gastralgias y diarrea. Los rituales de
salud se orientan en el sentido de recuperar el alma para
que vuelva al cuerpo y limpiar a la persona para que
restaure el equilibrio corporal y espiritual. Las diferentes
experiencias de susto pueden estar relacionadas con un
trastorno depresivo mayor, trastorno de estrés postrau-
matico y trastorno somatomorfo. Creencias etiolégicas y
configuraciones de sintomas similares pueden encontrarse
en diversas partes delmundo” en “Guia para la formulacién
cultural y glosario de sindromes dependientes de la cultura”
en Manual Diagnéstico y Estadistico de los trastornos
mentales - DSM IV.

3. D. Blake, F. Weathers, L. Nagy, D. Kaloupek, G.
Klauminzer, D. Chamey, T. Keane, & T.C. Buckley.



I1I.

IMPACTO
PSICOSOCIAL COMUNITARIO

En el ano 1982, en Plan de Sdnchez y las comu-
nidades del municipio de Rabinal, se vivia un
clima de terror, amenazas e impunidad. El terror
produjo la paralizacion de los sobrevivientes,
creando en ellos un clima de desconfianza, silencio,
miedo a la denuncia, miedo a reunirse, miedo a
expresar sus necesidades, su cultura, su espi-
ritualidad. “... Este efecto psicol6gico aparece como
un profundo temor, el cual incluso puede devenir
en paranoia, como una sensacion de impotencia y
debilidad ante la poderosa y terrible maquinaria
represiva, un sentimiento de conformidad para
no intentar cambiar lo que de antemano se sabe
que no se puede cambiar, pasividad ante la
desigualdad y la opresién, y finalmente, una
aversion hacia todas las organizaciones politicas
0 sociales que niegan o se oponen al sistema
establecido.”*

4.Figueroalbarra, C. El recurso del miedo. Ensayo sobre
el estado y el terror en Guatemala. San José: EDUCA, 1991,
pag. 36.

-21 -
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Elmomento dlgido del terror enla comunidad
de Plan de Sédnchez y las comunidades aledanas
Concul, Chipuerta, Joya de Ramos, Raxjut, Volcan-
cillo, Chichupac, Coxojabaj, Las Tunas, Las Minas,
Las Ventanas, Ixchel y Chiac,® fue la masacre el
dia 18 de julio 1982. El clima de terror extremo se
cre6 por la masacre, asi como las caracteristicas
de la misma: la captura de personas de diferentes
comunidad, la extrema crueldad con la que
murieron, las violaciones sexuales y torturas, la
muerte de los ninos, la descomposicion en la que
se encontraban los caddveres, la violacion y muerte
de mujeres embarazadas, la falta de rituales
funerarios, la destruccion de las casas, siembras,
pertenencias, el robo de los animales, el hostiga-
miento militar y la impunidad.

Partiendo de la nociéon de grupo expuesta en
el apartado de marco tedrico, se describird cada
uno de sus elementos con el fin de exponer el
dano psicosocial sufrido por la comunidad de
Plan de Sdanchez a raiz de la masacre.

1.
LIDERAZGO Y ROLES
1.1. Liderazgo

Elpromotor de alfabetizacion, las comadronas,
el alcalde auxiliar, promotor de salud, ancianos,

5. Equipo de Antropologia Forense de Guatemala. Las
Masacres de Rabinal. Estudio histérico antropoldgico de las
masacres de Plan de Sdnchez, Chichupac y Rio Negro.
Guatemala, EAFG: 1997, pag. 186.
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mayordomos, sacerdotes y catequistas ya no
pudieron continuar desempefiando su rol al
interior de la comunidad.

Quedaron destruidos los diferentes comités
que en esa fecha tenian un alto grado de importancia
y se encontraban enuna fase de crecimiento (comité
de la comunidad,® de los religiosos, de agua
potable). De igual forma algunos vecinos que
participaban en la cooperativa la Huella del Varon”
tuvieron que abandonar suinversion enla misma.

Derivado del clima de terror varias personas
de Plan de Sédnchez que llegaban a Rabinal a se-
guir sus estudios tuvieron que suspenderlos. S6lo
hasta mediados de los afios noventa, cuando las
personas encontraron estabilidad psicologica y
social, pudieron reiniciarlos.

De esta forma se produjo la desarticulaciéon
del grupo y la pérdida de referentes al interior del
grupo. “Con el asesinato o desaparicion de
dirigentes, en alguna forma se puede generar en
la masa sensacion de desproteccion, falta de di-
reccion y, por supuesto, desorganizacion.”®

6. Institucién que tomaba las decisiones en la organi-
zacién y expectativas de la comunidad.
7. Concedia préstamos para maiz y fertilizantes.

8. Figueroa Ibarra, C. El recurso del miedo. Ensayo sobre
el estado y el terror en Guatemala. San José: EDUCA, 1991,
pag. 38.
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1.2. La destruccion de los roles familiares®

En la masacre de Plan de Sdnchez murieron
mujeres, ninos y ancianos. Derivado de la muerte
de las mujeres, las funciones de cuidado de la
familia y los animales, alimentacion y aseo que-
daron desarticuladas y las familias desestructu-
radas.

La muerte de los nifios implic6 la ruptura de
la descendencia y de un proyecto de vida familiar
que abarcaba expectativas de progreso para la
familia y para la comunidad desde un punto de
vista afectivo, social, espiritual, cultural, educa-
tivo, laboral y econémico.

La muerte de los ancianos rompi6 las estruc-
turas de poder en Plan de Sédnchez, dificultando la

9. Los roles en las familias de Plan de Sanchez se
distribuyen de la siguiente forma:

e El hombre: se dedica al cultivo de la milpa, la tierra,
las relaciones sociales, la lefia, los negocios en el
mercado.

e Lamujer: el cuidado de los hijos, preparar la comida,
lavar la ropa, limpieza de la casa, el cuidado de los
animales, el cuidado de los enfermos, proteccién,
procreadora, y la transmisora de la cultura por ser la
que tiene mas relacién con los hijos. “No solo en
nuestra cultura sino delante de Dios, es la que tiene a
los hijos, porque asi fue desde el principio de la
vida.”

e Lo/as nifios/as: aporrear el maiz, traer lefia. Las
nifias: lavar, cuidar a los hermanos/as, ayudar a la
mama.

e Los ancianos: dan consejos a la familia, regulan las
conductas desviadas y penalizan cuando éstas ocurren,
son transmisores de la experiencia y la cultura, y son
la instancia superior en el manejo de la espiritualidad
y la costumbre.
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transmision de la cultura y de la espiritualidad y
las formas tradicionales de resolucién de conflictos
dentro de una sociedad de transmision oral.

Con el tiempo, entre 1985 y 1988, los hombres
buscaron reestructurar la familia y para ello se
casaron con mujeres de otras aldeas, y crearon
nuevos hogares. Esta situaciéon ha producido hoy
en dia que los hombres de Plan de Sénchez son
padres cuando deberian ser abuelos.

Alargo plazo, lanueva generacién se ha visto
afectada por la masacre y los hechos de impu-
nidad. Las frustraciones, sentimientos de dolor,
tristeza y angustia, expresados por los padres en
elntcleo familiar a través de violencia intrafamiliar,
alcoholismo y evitacion en el hogar; han provocado,
que los hijos asuman el rol de apoyo afectivo y
protector, asi como de sustento econémico.

2.
EL DANO A LA IDENTIDAD CULTURAL

En la cultura maya-achi, y por ello en la cultura
maya-achi de Plan de Sdnchez, existe la cosmovision
basada enlarelacion armoénica entre las personas
y la naturaleza, al igual que existe esta relaciéon
entre los vivos y los muertos. La tierra es el lugar
de los antepasados donde vivieron y atin perma-
necen, es la tierra ancestral. A la tierra se le solicita
permiso para abrirla, y de esa forma sembrar,
enterrar a los muertos, construir una casa.

La forma abrupta y extremadamente violenta
conla que la tierra fue danada destruy6 la relacion
armonica con la misma, y esta ruptura perdura
hasta hoy en dia.
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Las personas ya no pudieron realizar sus
ceremonias: por la lluvia, por la siembra, por la
cosecha, porlos nacimientos, porlas bodas, porla
enfermedad, por los difuntos... ni sus celebra-
ciones.

La destruccion del maiz, de la piedra de mo-
ler, de los animales, de la casa, tiene una relevancia
maés alld del impacto econémico y del dafio a la
propiedad privada. Estos elementos constituyen
elmedio en que se relacionan las personas conlos
otros del grupo, permitiendo dar un sentido a si
mismo en su relacion con los demads. Tiene una
importancia simbdlica y espiritual.

La muerte de las mujeres y de los ancianos en
su papel de transmisores orales de la cultura ha
producido un vacio cultural.

2.1. El impacto de la
violacion sexual en la comunidad,
en la familia y en la propia mujer

En la masacre de Plan de Sanchez, violaron
sexualmente a varias mujeres con edades com-
prendidas entre 12 y 18 anos, aligual que ocurri6
en otras masacres del pais en esa época.

La memoria y dignidad de la mujer como
transmisora y procreadora del grupo qued6 da-
fiada de forma cultural, social, familiar e indi-
vidual.

A nivel comunitario e individual la Comision
para el Esclarecimiento Histdérico (CEH) escribi6:

“Mediantelainvestigacion, la CEH comprobé
que la violacion sexual de las mujeres, durante
su tortura o antes de ser asesinadas, fue una
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practica comun dirigida a destruir la dignidad
dela persona enuno de sus aspectos méas intimos
y vulnerables. La mayoria de las victimas de
esta violacion fueron mujeres mayas. Quienes
sobrevivieron al crimen atn enfrentan difi-
cultades por los traumas profundos derivados
de esta agresion, a la vez que las comunidades
mismas quedaron violentadas por esta practica.
La presencia de los hechos de violencia sexual
en la memoria social de las comunidades, se

convirtié en motivo de vergiienza colectiva.”10

Elimpacto familiar llega a la destruccion del
ntcleo familiar por el abandono del esposo, de
esta forma le sucedi6 a una de las mujeres sobre-
vivientes de la masacre de Plan de Sdanchez.

Individualmente, las mujeres sobrevivientes
de las violaciones sexuales en la masacre de Plan
de Sénchez se perciben estigmatizadas y senaladas
en la comunidad. El terror que vivieron en la
masacre perdura hasta hoy en dia. A ello se suma
la impunidad en la que permanecen los autores
materiales de la violaciéon que viven en casas
aledanas a la de las afectadas. La estigmatizacion
percibida, la presencia fisica continua de los vic-
timarios y la situacion de impunidad, han derivado
enunintenso miedo que ha paralizado e impedido
que estas mujeres participen en los procesos de
justicia y que tengan miedo a hablar.

10. Guatemala, memoria del silencio. Conclusiones y
recomendaciones de la Comision para el Esclarecimiento
Histérico. Comisiéon para el Esclarecimiento Histérico.
1999. Numeral 91.
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2.2. Duelo alterado comunitario

El ritual de despedida de los muertos es de
vital importancia en la cultura maya-achi. Es el
paso dela vida alamuerte, es la despedida del ser
querido hacia unlugar diferente, es el paso a otra
relacion entre el vivo y el muerto. Aligual que en
la cultura maya existe una relacion de armonia
con la naturaleza debe existir una relacion de
armonia entre los vivos y los muertos. El muerto
descansard siel vivo lo cuida y se preocupa por él
y el muerto se encargara de velar por el vivo,
siempre y cuando esté tranquilo. El muerto velara
por el bienestar del vivo, le enviara consejos y
mensajes de aviso para mejorar la calidad de vida
del vivo. Pero todo esto se dard siempre que tenga
lugar esarelacion de armonia. Para que exista esa
armonia, el muerto debe descansar en un lugar
sagrado en el que se pueda rezar, llevar sus
flores, candelas, musica y se debe cumplir un
rito de despedida: la velacién, la despedida con
familiares, amigos y vecinos.

El dia que murieron las personas de Plan de
Sanchez, el duelo qued6 en suspenso por los si-
guientes elementos: la destrucciéon de los cuerpos,
el tiempo transcurrido hasta el entierro que fue de
un dia, la precariedad del entierro y la ausencia
de ritos funerarios propios de la cultura.

El clima de terror e impunidad reinante no
permitié acompanar a los familiares que estaban
enterrando, ni tampoco invitar a vecinos y amigos
a acompanar la despedida de los difuntos, sino
hasta 1994, 12 anos después, cuando la exhumacion
tuvo lugar, momento en el que la comunidad pudo
elaborar el duelo.
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3.
LA SUSTITUCION DE LAS NORMAS
Y AUTORIDADES TRADICIONALES
POR NORMAS Y AUTORIDADES MILITARES

Las formas de control social de la comunidad
utilizadas culturalmente quedaron sustituidas por
formas de control social militaristas. Esta sus-
titucion se realiz6 de forma obligatoria sin el
consenso y aceptaciéon de la comunidad. El control
militar se realizaba porla coaccién, las amenazas,
el miedo, la impunidad, los castigos despropor-
cionados y humillantes y, en algunos casos, el
desvio de sus normas signific6 la muerte.

En el ano 84-85, los hombres que regresaron a
Plan de Sdanchez, se vieron obligados a someterse
a este sistema militar de control formando parte
de las patrullas de autodefensa civil, hasta 1988.
Se les oblig6 a patrullar junto con los mismos
hombres que colaboraron en la masacre de Plan
de Sdnchez, no se les permiti6 cuidar su tierra y
fueron obligados a construir una escuela y una
capilla en la comunidad de los victimarios.

Desde la masacre hasta 1988, se mantuvo la
destrucciéon del tejido social derivado de los
siguientes elementos:

e La sustitucion obligatoria de los sistemas
tradicionales de control social por sistemas de
control militar.

e Laobligatoriedad de patrullar con victimarios
de la masacre.

e Laimposibilidad de regresar y reconstruir su
comunidad.
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Desde esa fecha se produjo una polarizaciéon
entre los habitantes de Plan de Sanchez y otras
comunidades aledafias, vinculadas con los victi-
marios, situaciéon que se ha agudizado desde el
mes de agosto 2002, cuando comenzé el movimien-
to en busca de la indemnizacion a las ex patrullas
de autodefensa civil y se ha ido recrudeciendo
con la ejecucién real de dicha indemnizacién. La
polarizacién se hainsertado enlos tltimos tiempos
a los mismos habitantes de Plan de Sédnchez
cuando algunos de los hombres que patrullaron
desde 1985, solicitaron su indemnizacién como
ex PAC ante la falta de resarcimiento como victi-
mas. Esta situacion ha creado unrechazo y division
entre los que consideran que esa indemnizaciéon
no debe ser aceptada por susignificado y aquellos
que, ante la necesidad econémica y la falta de
resarcimiento como victimas, lo han solicitado.
No solo al interior de la misma comunidad ha
creado polarizacion, sino que los ex PAC que
fueron victimarios se ven recompensados por lo
que el Gobierno denomin6 “servicios prestados
a la patria”.

Esta polarizacion ha creado una divisiéon entre
los grupos que no quieren que se haga justicia y
que mantienen un clima de amenazas, y aquellos
que buscanlajusticia, lamemoria, la recuperacion
de la historia desde las victimas, la dignificacion
de los muertos y la lucha porque los hechos
ocurridos no vuelvan a suceder, como mecanismos
de afrontamiento para “encontrar un sentido” a
lo padecido.

Laindemnizacion a las ex patrullas de autode-
fensa civil, constituye un paso atrds en la recons-
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truccion del tejido social, incidiendo en las diferen-
cias en lugar de buscar una meta comdn con el
fin de reconstruir el pais. Deja una huella en el
imaginario colectivo en donde se agrede nueva-
mente los intentos por instalar las normas entre
lo permitido y lo prohibido, lo cual conlleva la
retraumatizacion social.

4.
CLIMA EMOCIONAL

El clima emocional después de la masacre de Plan
de Sanchez hastamediados de los anos noventa se
encuadra enun clima de tensién permanente, terror,
paralizacion y silencio de las victimas.

Las relaciones de confianza quedaron muy
deterioradas, las personas de Plan de Sdnchez se
vieron estigmatizadas y culpabilizadas por la
masacre, y sumado a ello, se han visto obligadas a
convivir conlos victimarios y a verlos en espacios
comunes del municipio.

La poblacion en general vive en constante
desconfianza de hablar sobre sus propias experien-
cias de violencia, rechaza la participacion politica
y se muestra escéptica frente a la justicia. Ello
facilita inculpar a las victimas ya que no se tiene
control sobre los victimarios. Este lenguaje se
convierte en una violencia que Bourdieu carac-
terizo como violencia simbélica, un lenguaje que
ejercido desde el poder, tiende a producir un
modo de percibir al mundo de acuerdo con los



32 Plan de Sanchez

intereses de ese poder, es decir, a otorgar un
sentido diferente a los hechos.!!

Hombres y mujeres de Plan de Sdanchez han
sido etiquetados de “guerrillero” “hijo de gue-
rrillero” y/o “esposa de guerrillero”, lo cual es
percibido directamente como amenaza de muerte
y de castigo provocando miedo, paralizaciéon y
silencio en las personas etiquetadas.

De igual forma los sobrevivientes de Plan de
Sanchez han sido en numerosas ocasiones culpa-
bilizados por la masacre. La inversion de la
culpa sobre las victimas, por los victimarios
(militares y patrulleros) se ha desarrollado en
Plan de Sénchez como un mecanismo para evitar
identificar a los verdaderos responsables debido
a que los victimarios gozan de algin tipo de
prerrogativas y mantienen el control social.

Larelacion victima-victimario supone una re-
lacion de poder donde la victima queda estancada
en su posicion de victima porque el agresor sigue
presente en lo cotidiano.

La tensién y el miedo permanente producido
por la masacre del 18 de julio, ha perdurado enel
tiempo, y sigue presente tanto en lo individual
como en la comunidad. Este miedo produce la
paralizacién en la biusqueda de la reconstruccion
del tejido social, y este miedo es trasmitido hacia
las nuevas generaciones.

La falta de sancion y justicia dificulta que los
efectos de la violencia se elaboren, y maés alld, al
no haber reconocimiento social de las violaciones,

11. Aguilar, Elena. “Efectos psicosociales de la
impunidad”. En Seminario Internacional sobre Impunidad y
sus Efectos en los Procesos Democrdticos. Diciembre, 1996.
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las victimas se quedan aisladas y estigmatizadas.
Esta situaciéon no permite la reconstrucciéon del
tejido social ya que profundiza la polarizacion
entre grupos sociales.






IV.

IMPACTO PSICOLOGICO

En una sesién del grupo focal, y en otros espacios
de la intervencidn psicosocial, se trabajo especi-
ficamente la repercusion en la salud mental
individual de las victimas de la masacre. Las ex-
presiones de los sobrevivientes coinciden con un
cuadro de estrés postraumdtico, susto, duelo
alterado, y enfermedades psicosomadticas. Con
el fin de detallar en profundidad el impacto enla
subjetividad se realizaron tres entrevistas a tres
victimas de la masacre.

Las personas entrevistadas -un hombre y dos
mujeres; dos de 42 anos y una de 35- presentan
sintomatologia de estrés postraumético en un nivel
grave y cronico en los ejes de reexperimentacion,
hipervigilancia y evitacion:

e Los sintomas de reexperimentacidon estan
relacionados con la visiéon y olor de los
cadédveres quemados.

e Presentansintomas de evitacion: uso de alcohol,
evitan actividades y lugares relacionados con
la masacre, han visto disminuido el interés
por actividades que anteriormente les
gustaban y en un caso ha buscado la muerte.

-35-
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Presentan sintomas de hipervigilancia carac-
terizados por alteraciones del suenio, sensacion
de alerta, accesos de colera hacia la familia.
Dos de los entrevistados presentan sentimien-
tos de culpabilidad por no haber hecho algo
porsalvar a sumadre y presentan sintomas de
duelo alterado: recuerdo continuo, llanto,
presencia continua de sus familiares muertos
y suefios con la madre.

Las mujeres presentan enfermedades que muy
probablemente tengan un origen psicosomatico:
mareos, dolor de cabeza, adormecimiento de
mano y brazo, dolor de pecho y dificultades
para respirar.

Las tres personas entrevistadas presentan susto.
La sintomatologia descrita ha deteriorado la
calidad de vida de la persona en un nivel
individual, familiar, social y laboral.



V.

CONCLUSIONES

El proyecto de vida comunitario de Plan de
Sanchez y las comunidades aledanas quedé
gravemente danado por la desarticulacion del
grupo y la pérdida de referentes al interior del
grupo, la eliminacion de lideres y roles y la
destruccion de la cultura. Ello produjo una gran
desorientacién, una ausencia de personas de
referencia, una falta de percepciéon de control en
sus vidas y su entorno, y gran inseguridad.

Se puede afirmar que las mujeres sobrevivien-
tes de las violaciones sexuales de la masacre de
Plan de Sdanchez presentan o han presentado en
algin momento de su vida y por tiempos muy
prolongados la siguiente sintomatologia: estrés
postraumatico, culpabilidad por lo sucedido,
vergiienza, miedo, silencio, aislamiento, enferme-
dades psicosomaticas, como dolores de cabeza,
problemas respiratorios, afecciones ginecoldgicas.

Las mujeres sobrevivientes de las violaciones
sexuales en la masacre de Plan de Sdnchez han
visto gravemente danada su integridad fisica,

-37-
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psiquica y moral, produciendo un deterioro en
su calidad de vida individual, familiar y social.

El contexto de inseguridad generalizada, no
permiti6 el proceso de duelo simboélico, las
exigencias externas eran tantas que no hubo tiempo
para llorar a los muertos. El trabajo de duelo
quedo estancado y, aunque las personas sabian
qué, y a quién perdieron, no encontraron el sig-
nificado de la muerte.

La destruccion del tejido social perdura por la
sustitucion obligatoria de los sistemas tradicionales
de control social por sistemas de control militar,
porla obligatoriedad de patrullar con victimarios
de la masacre, asi como por la imposibilidad de
comenzar lareconstruccién de la comunidad hasta
1988.

La masacre de Plan de Sdanchez y los hechos
ocurridos posteriormente crearon una polariza-
cién entre los habitantes de esta comunidad y los
de otras comunidades, situaciéon que perdura
actualmente por la indemnizacién recibida por
las ex patrullas de autodefensa civil.

El clima emocional después de la masacre de
Plan de Sdnchez hasta mediados de los anos noventa
se encuadraba en un clima de tension permanente,
estigmatizacion, culpabilidad, terror, paralizacién
y silencio de las victimas.

La falta de referentes sociales, la falta de
seguridad, la obligatoriedad de sustituir las normas
y autoridades tradicionales por normas y autorida-
des militares, la falta de expectativas, la falta de
solidaridad derivada de la ruptura de los
elementos grupales y el clima de terror han
producido una disminucion en las condiciones y
la calidad de vida para el desarrollo de las personas
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y del grupo. El dano ha generado una ruptura en
el proyecto de vida comunitario, que hoy en dia se
va reconstruyendo con dificultad por la falta de
justicia, de reconocimiento del dafio sufrido, la
falta de memoria hacia las victimas y la falta de
resarcimiento.

Lasnuevas generaciones crecensin laseguridad
bésica que brinda una familia integrada.

Un nimero importante de personas sobrevi-
vientes de la masacre de Plan de Sanchez, padecen
sintomatologia de estrés postraumatico, duelo
alterado, susto y enfermedades psicosomdticas
y fisicas. Enrelacion conlas enfermedades fisicas,
lamala o inexistente atencion médica y psicoldgica
por parte del Estado, no ha permitido que se
determine con claridad el origen psicosomético
de la sintomatologia fisica.

La sintomatologia de estrés postraumatico,
duelo alterado, susto y enfermedades psicoso-
maéticas, presentadas por los sobrevivientes obsta-
culizan el crecimiento personal. Al ser padecidos
por varias personas que integran el grupo, en este
caso la comunidad, ha impedido el aporte indivi-
dual que cada miembro da al grupo, o ha dete-
riorado la calidad y rendimiento de la persona en
relacion con el grupo, lo que ha repercutido
directamente en el desarrollo 6ptimo del proyecto
de vida comunitaria. A su vez, la ruptura del
proyecto de vida comunitaria ha afectado en el
proyecto de vida individual, credndose de esta
forma un circulo donde lo individual, familiar y
comunitario quedan estrechamente ligados.
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RECOMENDACIONES

“Todo lo que ocurrié fue muy doloroso,

solo Dios sabe porque nos paso,

lo que pido es que Dios ilumine a las personas
que tienen en sus manos hacer justicia”
(Testimonio de una de las victimas)

Que las personas de Plan de Sdnchez y las
comunidades aledanas afectadas por la
masacre reciban talleres de informacién sobre
el proceso ante el Sistema Interamericano y
las repercusiones del mismo.

Que las victimas de la masacre y comunidades
aledanas decidan qué quieren como reparacion
comunitaria. La reparacion, para que cumpla
su funcioén, debe ser decidida por los propios
afectados/as.

Que exista una consulta con las mujeres
sobrevivientes de las violaciones sexuales para
su reparacion.

Desarrollar programas de atencién psicologica
y médica.

_41 -
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Validacion de la verdad en relacién a los
hechos con una presentacién piblica de un
representante del Gobierno en el Municipio
de Rabinal el dia convenido con las victimas.
Que se lleven a cabo los procesos judiciales
pendientes enlos que las victimas se encuentran
actualmente involucradas.

Fijar una fecha, junto con las victimas, como
dia de conmemoraciéon de las victimas del
genocidio en Plan de Sdnchez y otra fecha
paralas victimas de genocidio en el Municipio
de Rabinal, tradiciéon que existe de manera
informal, desde hace varios anos. Para ello, el
Estado destinard una partida presupuestaria
para la conmemoracion, que tendrd lugar en
la plaza del pueblo.

Construir un monumento, de consenso entre
las victimas, que estard ubicado en la plaza
del pueblo de Rabinal.

Implementar el Plan Nacional de Resarci-
miento.



VII.

CONSIDERACIONES
Y DISPOSICIONES DE LA CORTE
RELATIVAS A LA REPARACION
PSICOSOCIAL, CONTENIDAS
EN LA SENTENCIA DE REPARACION

El119 de noviembre de 2004 la Corte Interamericana
de Derechos Humanos publicé la sentencia de
reparaciones en el caso de la masacre de Plan de
Sanchez. Las medidas de reparaciéon son extensas
y numerosas, por lo que no se pretende enumerar-
las todas, sino sdlo hacer énfasis en aquellas
relacionadas con una reparacién psicosocial inte-
gral, y con la presentacion del presente peritaje
sobre el dafio a la salud mental derivado de la
masacre.

Es importante rescatar el pronunciamiento
de la Corte en este sentido, y aprovechar la
oportunidad que brinda al Estado para poder
construir un plan global de reparaciones, necesario
en el caso de las masacres y en un contexto social
y cultural especifico como contexto maya achi.
Estas medidas de reparacion crean jurisprudencia
de gran valor y utilidad frente a casos iguales o
similares y puede ser igualmente un punto de
referencia para el Plan Nacional de Resarcimiento.
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1.
CONSIDERACIONES DE LA CORTE
EN LOS PUNTOS F) Y H)

f) Tratamiento médico y psicolégico

106. Las victimas que han rendido testimonio ante
el Tribunal o han brindado su declaracion ante
fedatario publico (affiddvit) han expresado padecer
secuelas fisicas o problemas psicolégicos como
consecuencia delos hechos de este caso. Igualmente,
la perito Nieves Gomez Dupuis manifesté durante
la audiencia publica que las victimas sobrevivientes
de la masacre presentan lesiones a la salud mental
y enfermedades psicosomaiticas. La Corte estima
que es preciso que se disponga una medida que
tenga el proposito de reducir los padecimientos
fisicos y psicologicos de las victimas del presente
caso (supra pdrr. 49.10), derivados de la situaciéon
de las violaciones, si ellos asi lo desean.

107. Conel fin de contribuir a la reparacion de
estos danos, el Tribunal dispone que el Estado
debe brindar gratuitamente, a través de sus
instituciones de salud especializadas, el tratamiento
médico que requieran las victimas incluyendo,
Inter. alia, los medicamentos que puedan ser
necesarios. Asimismo, el Estado debe crear un
programa especializado de tratamiento psicol6gico
y psiquiétrico, el cual también debe ser brindado
en forma gratuita. Al proveer el tratamiento psi-
cologico y psiquidtrico se deben considerar las
circunstancias particulares de cada persona, las
necesidades de cada una de ellas, de manera que
se les brinden tratamientos colectivos, familiares
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e individuales. Dicho tratamiento debe desarro-
llarse después de una evaluaciénindividual, segtin
lo que se acuerde con cada una de ellas.

108. Para estos efectos, el Estado debe crear
un comité que evalte la condicidn fisica y psiquica
de las victimas, asi como las medidas que respecto
de cada una habria que tomar. En este comité
debera tener una participacién activa la organiza-
cionno gubernamental Equipo de Estudios Comu-
nitarios de Accion Psicosocial, y enel caso de que
éstano consienta o no se encuentre en condiciones
de asumir la tarea, el Estado debera identificar
otra organizaciénno gubernamental con experien-
cia en tratamiento de victimas que pueda reempla-
zarla. Guatemala deberd informar a esta Corte
sobre la constitucién de este comité en el plazo de
seis meses. Respecto del tratamiento médico y
psicologico, éste se debe iniciar inmediatamente
después de la constitucion del comité por un periodo
de cinco anos.

h) Programa de desarrollo
(salud, educacién, producciéon
e infraestructura)

109. La Comisién y los representantes en sus
alegatos han manifestado la necesidad de desa-
rrollar programas relacionados con la salud, la
educacion, la produccion y con obras de infraes-
tructura que beneficien a los miembros de las
comunidades afectadas por los hechos del presente
caso. Asimismo, el Estado senal6 que las medidas
de reparaciéon pueden consistir en la obligacion
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del Estado de brindar servicios sociales, de
acuerdo con lo establecido por los estdndares
internacionales. Igualmente, los testigos Juan
Manuel Jerénimo y Buenaventura Manuel Jeroni-
mo, en particular, manifestaron que como medida
de reparacidon se establecieran programas de
educacion y obras de infraestructura (carreteras,
asfaltado de caminos, agua potable, entre otras).

110. Dado el dafio ocasionado tanto a los
miembros de la comunidad de Plan de Sdanchez
como a los miembros de las comunidades de
Chipuerta, Joya de Ramos, Raxjut, Volcanillo,
Coxojabaj, Las Tunas, Las Minas, Las Ventanas,
Ixchel, Chiac, Concul y Chichupac, porlos hechos
del presente caso, este Tribunal dispone que el
Estado debe desarrollar en dichas comunidades,
independientemente de las obras piblicas del
presupuesto nacional que se destinen para esa
region o municipio, los siguientes programas: a)
estudio y difusion de la cultura maya achi en las
comunidades afectadas a través de la Academia
de Lenguas Mayas de Guatemala u otra organiza-
cién similar; b) mantenimiento y mejoras en el
sistema de comunicacion vial entre las indicadas
comunidades y la cabecera municipal de Rabinal;
) sistema de alcantarillado y suministro de agua
potable; d) dotacién de personal docente capaci-
tado en ensenanza intercultural y bilingiie en la
educacion primaria, secundaria y diversificada
de dichas comunidades, y e) establecimiento de
un centro salud en la aldea de Plan de Sdanchez
con el personal y las condiciones adecuadas, asi
como la formacion del personal del Centro de
Salud Municipal de Rabinal para que puedan
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brindar atencién médica y psicoldgica, a las
personas que se hayan visto afectadas y que
requieran de este tipo de tratamiento.

111. El Estado debe implementar dichos pro-
gramas dentro de un plazo de cinco afnos contado
a partir de la notificacion de esta Sentencia y
presentar a la Corte uninforme detallado sobre el
desarrollo de los mismos cada afo.

La Corte Interamericana de Derechos Huma-
nos dispones en los puntos 7, 8 y 9:

7. El Estado debe brindar gratuitamente, a
través de sus instituciones de salud especializadas,
el tratamiento médico que requieran las victimas
incluyendo, Inter. alia, los medicamentos que
puedan ser necesarios. Asimismo, el Estado debe
crear un programa especializado de tratamiento
psicologico y psiquidtrico, el cual también debe
ser brindado en forma gratuita, enlos términos de
los parrafos 106 a 108 y 117 de la presente Sentencia.

8. El Estado debe proveer de vivienda adecuada
a aquellas victimas sobrevivientes que residan en
laaldea de Plan de Sdnchezy que asilo requieran,
en los términos de los parrafos 105 y 117 de la
presente Sentencia.

9. El Estado debe desarrollar en las comuni-
dades de Plan de Sdnchez, Chipuerta, Joya de
Ramos, Raxjut, Volcanillo, Coxojabaj, Las Tunas,
Las Minas, Las Ventanas, Ixchel, Chiac, Concul y
Chichupac los siguientes programas: a) estudio
y difusion de la cultura maya achi en las
comunidades afectadas a través de la Academia
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de Lenguas Mayas de Guatemala u otra organi-
zacion similar; b) mantenimiento y mejoras en el
sistema de comunicacion vial entre las indicadas
comunidades y la cabecera municipal de Rabinal;
) sistema de alcantarillado y suministro de agua
potable; d) dotacién de personal docente capaci-
tado en ensenanza intercultural y bilingiie en la
educacion primaria, secundaria y diversificada
de dichas comunidades, y e) establecimiento de
un centro salud en la aldea de Plan de Sdanchez
con el personal y las condiciones adecuadas, asi
como la formacion del personal del Centro de
Salud Municipal de Rabinal para que puedan
brindar atencién médica y psicoldgica, a las
personas que se hayan visto afectadas y que
requieran de este tipo de tratamiento, en los
términos de los parrafos 109 a 111 y 117 de la
presente Sentencia.
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