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PROGRAMA VIGENTE DE ENFERMERIA DEL NINO



PRESENTACION

El presente trabajo tiene una doble finalidad: por un lado, el de obtener el titulo de
licenciada en pedagogia mediante el Informe de Actividad Profesional y, por el otro,
reflexionar y analizar mi practica docente (de mas de 20 afos) en déonde me ha tocado
presenciar la evolucién de las materias de crecimiento y desarrollo en el 5° semestre (esta »
materia se dedicaba a revisar las diferentes etapas del ser humano, esto es, se estudia
desde el recién nacido hasta la adolescencia, desde el punto de vista de las
caracteristicas de cada etapa y lo que la enfermera debe de cuidar en este periodo) y se
continuaba con patologia Ill, en el 5to, semestre (Enfermeria pediatrica en la cual se
revisaba a niflos de diferentes edades los cuidados de enfermeria y enfermedades),
ambas materias del nivel técnico y licenciatura (hasta 1997).

En el nuevo plan de estudios para la licenciatura, cambié de nombre la materia de
patologia lil (enfermeria pediatrica) por “enfermerfa del nifio”, ubicada ahora en el 4to.

Semestre.

Los alumnos de nivel licenciatura, ingresan a la ENEO después de haber concluido la
educacién media superior; presentan el servicio social y examen profesional y egresan

como Licenciados En Enfermeria Y Obstetricia.

Durante el tiempo laborado en la Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia, he
observado cambios en los programas de estudio que conforman cada proyecto curricular
en la diferenciacién de niveles académicos: del técnico y de la licenciatura, ya que la
Escuela, en 1981 (cuando ingresé como profesora) brindaba estos dos niveles
académicos. El técnico se estudiaba después de la secundaria y eran 3 afios con servicio
social para, posteriormente, presentar examen profesional y obtener el titulo de Enfermera

General.

Desde aquel entonces me llevé al presente analisis sobre la profesion de enfermeria, para
identificar aquellos aspectos fundamentales que la han definido. Considero iniciar este
analisis desde el cambio histérico que se dio de una enfermeria de caracter artesanal, a
una enfermeria técnica a partir de la recomposicién social producto de la lucha armada de
la Revolucién Mexicana de 1910; siendo hasta 1936 con el Cardenismo cuando se



consolidan las instituciones que responderian a un nuevo México, dando un mayor énfasis

_...en la formacién Técnica.

Asi mismo, la historia de la medicina aportdé eventos contundentes que determinarian el
ejercicio de la enfermeria en México. y es en 1908 cuando en Estados Unidos de
Norteamérica institucionaliza como dnica practica médica valida a la medicina cientifica, la
cual era principalmente hospitalaria, especializada, con uso de tecnologia, con un
concepto de hombre perfectamente fragmentado, con el enfoque biologicista en cuanto a
la enfermedad, para arribar a la reparaciéon mecanica del enfermo. Con esta joven
propuesta, es lo que posteriormente se cristaliza en los grandes hospitales de los afios
50, como son: del IMSS, ISSSTE, SSA, e Institutos para investigacion. Este momento fue
trascendental para la profesion de la enfermeria, ahora tendria que ser muy eficiente en el
manejo de la tecnologia médica que constantemente llegaba a México procedente de
otros paises, se vieron obligadas a volverse especialistas al igual que los médicos que
crearon a su vez servicios especializados (pediatria, unidad de cuidados intensivos,
neurologia, etc,). En este sentido la enfermeria tuvo un fuerte impacto el Programa
Nacional de la Reforma Educativa en 1970, por parte del presidente Luis Echeverria, del
cual, consideraba como esencial la formacién de personal especializado, para
instrumentario, se apoyé en la tecnologia educativa, de la cual, se desprendieron
conductas observables de aprendizaje de las estudiantes de enfermeria a un nivel
hospitalario, memorizacién de todos los aparatos corporales pero a su vez funcionando de
manera auténoma. Con el presidente José Lépez Portillo se funda en 1978 el Colegio
Nacional de Educacién Profesional Técnica (CONALEP), y con esto se inicia la
separacién de niveles educativos de la enfermera, este organismo comienza a absorber
las carreras técnicas como lo era enfermeria y deja al nivel superior ia licenciatura en
enfermeria. Con los gobiernos neoliberales, el impacto ha sido ya devastador para la
licenciatura de enfermeria de nuestros dias, con una exigencia en su ya larga
especializacion que ha venido sufriendo desde el nacimiento de los hospitales. El modelo
funcionalista y mecanico impuesto en los hospitales, implica perder gradualmente la
capacidad de discernir por si mismo la naturaleza de las cosas y del quehacer cotidiano
en los pacientes, los cuales, transitan de un servicio a otro, entonces la enfermera
observa sd6lo por un tiempo al enfermo cuidandolo a un nivel de érdenes meédicas y
descuidando la cultura del paciente y su historia personal



La fragmentacion del cuerpo me llevé a buscar aquellas alternativas a las cuales
enfermeria podria apoyarse para conceptualizar al ser humano desde lo corporal. En la
medida que la enfermera trata con el cuerpo del nifio y este a su vez atraviesa por
diferentes etapas, entonces, el cuidado de enfermeria se convierte cada vez mas
complejo. El reto es el concebirio de manera integral trascendiendo el concepto positivista
y racionalista de los conocimientos que hasta ahora se ensefian en la escuela de
enfermeria. Esto me llevé primero a estudiar por un lado, la historia de la medicina
alternativa en México, y por otro, como una verdadera alternativa de atencién a la salud
sobre todo en los niflos, por lo magico, la religion, el proceso de introyeccién de valores
en estas edades, es decir, reconocer nuestra cultura para trascender lo eminentemente
organico y lograr un cuidado de enfermeria verdaderamente individualizado.

En la metodologia de la ensefianza de la enfermeria actual se ve determinada por el
avance cientifico y técnico de la medicina occidental y reconocida, el uso de tecnologia
cada vez mas sofisticada, y la exigencia del personal de enfermeria por esperar alumnos
que dominen especificamente io técnico, desconociendo en absoluto io humano, el
reconocer al nifio enfermo como tal, el cual, si espera ser cuidado con la sensibilidad
humana que el requiera.

El esfuerzo pedagégico se convierte en un intento dantesco contra esta corriente
enajenante. Es un reto por seleccionar y organizar contenidos que permitan la reflexién en
cuanto a los intereses creados en torno a una medicina totalmente comercializada dénde
la salud es una mercancia, el organizar y conducir formalmente este aprendizaje para
formar profesionales comprometidos, competentes y sensibles al dolor humano, con una
gran conciencia sobre la fragmentacién del cuerpo La licenciatura de enfermeria sufre de
tender a ser técnica y nula en cuestiones humanisticas.




INTRODUCCION

Este trabajo es un anailisis de la problematica que encierra la profesién de enfermeria.
Pero tiene se punto de partida en mi experiencia docente tras haber impartido
practicamente todas las materias de enfermeria y otras materias afines a la didactica,
como la tecnologia educativa y la didactica de la educacién, las cuales conforman el plan
de estudios del nivel técnico y licenciatura para entresacar su utilidad. En este caso,
resulta fundamental la metodologia de la ensefanza durante el bloque teérico y la
experiencia clinica (practicas), para desarrollar otras opciones metodoldgicas que
permitan tomar decisiones acertadas y que, en su momento apoyen a la Institucion.

Asi, la informacion esta organizada de la siguiente manera:

En el capltulo primero, titulado ALGUNAS CORRIENTES EDUCATIVAS EN MEXICO
Y SU INFLUENCIA EN LA FORMACION ACADEMICA DE LA ENFERMERA, con el
subtitulo “El/ proyecto modernizador educativo a partir de 1920 hasta 1999: la
educacién técnica, racionalista, socialista, positivista y la tecnologfa educativa” se
parte del analisis, de los hechos histéricos en los ambitos social, politico y pedagégico
que, a mi juicio, determinaron la opcién técnica como formacién académica
fundarnental impartida por la ENEO. Por tanto, el punto de partida es la Revolucién
Mexicana, por ser precisamente en ese momento histérico cuando se plantea la
formacion técnica como un ideal de formacidn que resolveria muchos de los retos que
tenia el pais. Después continua con un breve resumen de los gobiernos que le
sucedieron para hilvanar la formacién técnica durante cada sexenio hasta el del
Presidente Lopez Portillo.

Asi mismo, se abordan las corrientes educativas para enmarcar el concepto de
hombre en el tipo de educacién que se desarrollé en aquel entonces (1920-1982) y
cémo fue que, a través de los médicos, se inicio y crecié la enfermeria con la misma
visién de este gremio, esto es, e! tipo de ejercicio médico dominante o vigente segtn el
momento histérico fue la educacion y practica de la enfermera contextualizada en
diversas Instituciones, Ia principal el hospital. En contraposiciéon a la medicina social.
Se puntualizard que en aquellos afios en que la educacion médica y de enfermeria



sufrieron por los fracasos en la atencién hospitalaria y en la educacién, muy
especialmente durante los afios veinte, cincuenta y setenta.

Es pertinente aclarar que este primer capitulo, nacié de una gran necesidad personal
que tuve, al iniciar este trabajo, por hacer toda esta aclaracion histérica, para enmarcar
la formacion practica de la enfermeria en el contexto histérico de la consolidaciéon de
México como Nacién democratica, inscrita en el orden mundial. Sin embargo, al
avanzar y terminarlo me percaté de que no concordaba fielmente, con los siguientes

capitulos.

Espero no fastidiar al lector con estos datos, pero la intencidn fue y es, acomodar
hechos contundentes en el estilo propio y actual de la enfermera en México, para asi
“‘desenredar” y lograr actuar con conocimiento de causa, esto es, reorientar una
formacién enajenante por otra altamente humanistica, en contra de una educacién
doénde la técnica, la tecnologia, la eficiencia, la productividad, etc. sean vistas como la
forma predominante de explotacién, marginacion y de dominio de los grandes,
consorcios sobre los paises pobres.

En el capitulo segundo titulado HISTORIA DEL PENSAMIENTO EN RELACION CON
LA ENFERMEDAD Y LA FORMACION DE LOS MEDICOS, con los apartados: “E/
nacimiento del concepto de enfermedad en relacién con la medicina en la cultura
europea” y “Historia del pensamiento en relacién con la enfermedad en los antiguos
nahuas. México” se presentan dos corrientes del ejercicio de la medicina totalmente
opuestas: Primero se expone la formaciédn académica de los médicos europeos donde
para explicar el trasfondo ideolégico en dénde se sustenta la actual formacidn
académica de la enfermera. Sin duda, fueron ellos quienes heredaron sus conceptos,
conocimientos, areas de aprendizaje, y organizacion jerarquica en el equipo de salud y
de los hospitales, al gremio naciente de la enfermeria; incluso impartieron ias primeras
catedras. En el segundo apartado se expone cémo, en el contexto de su ejercicio
profesional, se presenta una medicina vigente o dominante como contraste a otra
antagonica, esto es, la medicina social, la cual explico a través de las costumbres de
los antiguos nahuas del valle de México. Estos puntos son resimenes y comentarios
basados en algunos autores que han contribuido de manera determinante a la
formacién académica de la enfermera..



En el tercer capitulo titulado EL ESTUDIO DEL CUERPO HUMANO Y LA
ENSENANZA DE LA ENFERMERIA. UNA APROXIMACION A LA PROPUESTA me
hice una pregunta que después se convirti6 en preocupaciéon y es ¢cémo conciben
nuestros alumnos el cuerpo humano y muy especialmente el del nifio, el cual, se
transforma de manera tan radical durante su crecimiento y desarrollo? Esto es, cada
una de las etapas son muy diferentes; involucran cambios profundos en esferas de
conocimiento que han caminado totalmente aisladas entre si: por un lado lo bioldgico,
por otro lo psicolégico y por Ultimo, lo social. ¢ Cémo cuidar un cuerpo que es a la vez
la representacién del universo?, un cuerpo con vida afectiva y espiritual; ; cémo cuido
un cuerpo del cual desconozco sus expresiones corporales?;.;jcémo me puedo
percatar, en el cuerpo del nifio, cuando se estan gestando problemas de largo
alcance? ;i como reconozco el sufrimiento infantil?

Este trabajo propone una manera diferente de estudiar el cuerpo humano, donde los
estudiantes de enfermeria cuenten con un espacio de reflexidén con relacion a la vida, y
las fronteras de la corporeidad de la piel, de los huesos, porque somos algo mas que
eso. Trato de puntualizar cédmo la religiéon judeocristiana ha determinado el concepto
del cuerpo, aunado a la visién mecanicista, establecida de manera dominante entre los
médicos y, por supuesto, la determinacion del ejercicio de la medicina, esto es, ver al
cuerpo como una maquina, a la enfermedad como consecuencia de la averia de la
maquina y la tarea de la medicina actual, la reparacién de esta maquina.

Retomo a los griegos por ser ellos quienes iniciaron el ideal de ser humano que
todavia palpita en nuestra civilizacién; fueron precisamente elios quienes buscaron la
excelencia del cuerpo y de la psique fundidas en armonia. Esto es trascendental en el
estudio del cuerpo porque el retomar sus planteamientos, el modo como las diferentes
generaciones de griegos -hasta la época clasica- construyeron el ideal de ciudadano a
partir de la difusién de las ideas aristocraticas: la formacion gimnastica, la musica, la
danza y la comida. A esta formula se le anadieron después los conocimientos de las
ciencias que fueron floreciendo.

Se senala a Hipdcrates porque planted al cuerpo humano como la concrecién de la
unidad cosmoldgica constituido por elementos naturales, tales como el agua, la tierra,



el aire y el fuego, o bien lo humedo, lo seco, lo frio y lo caliente; contempla el régimen
de vida, condicién vigente hasta hoy considerada como un equilibrio, un apuntar a!
blanco en el modo de enfocar la existencia. Plantea de una manera reglamentada el
vivir en lo que se refiere a los ejercicios del cuerpo, su dieta, etc, dando lugar con ello
a que hablemos, inclusive, de una ética del cuerpo.

En la actualidad, las necesidades de la funcién corporal a la que estamos supeditados
es extraordinaria, y la medicina institucional no alcanza a satisfacer las necesidades
humanas en cuestion de salud y de enfermedad y, en consecuencia orilla a grandes
sectores de la poblacién a recurrir a practicas médicas nuevas y antiguas para lograr

individuos aptos y competentes al nuevo sistema social.

En este apartado también abordo el concepto del hombre como un microcosmos y el
concepto holistico, presentes en toda medicina tradicional o alternativa.

Retomo como ejemplos de medicinas alternativas a la homeopatia, porque cuenta con
gran aceptacién social mexicana, la cual, incluso ha conducido al establecimiento de
una escuela de medicina homeopatica del Instituto Politécnico Nacional. La
Acupuntura por su tradicion milenaria en cuanto al estudio del cuerpo, también se
ofrece como una alternativa de tratamiento, esto no quiere decir que son las mejores,
pero hasta ahora ambas cuentan con sustento filoséfico y cientifico de mas tradicién
en el mundo, que ven al hombre integralmente, psicosomaticamente.

En este momento no existe ninguna medicina que alcance a concebir al cuerpo en su
complejidad, y esta cuestion es una profunda preocupacién humana porque somos
herederos del arte de amar, de la técnica, de la ética del cuerpo y del espiritu, y nos
deja el deseo de ser excelsos en un sentido completo; ya es tarde para no aceptar
que nuestra cultura que nos invade a través de milenarias tradiciones, y la Gnica
alternativa es la accién, no la resignacion a una vida reducida.




MARCO INSTITUCIONAL

La Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia es una de las dependencias que forman
parte de la Universidad Nacional Auténoma de México. En ella se imparte la Licenciatura
en Enfermeria bajo la modalidad escolarizada, organizada en tres areas y veintisiete
asignaturas obligatorias (387 créditos) con cuatro asignaturas optativas (16 créditos), y
tienen una duracién de 8 semestres.

De acuerdo al proyecto educativo de la Escuela, su plan de estudios cuenta con una
introduccién dénde menciona el compromiso de la UNAM que es de formar “profesionales
de la enfermeria” que respondan eficientemente en la solucién de los problemas del area
de la salud de la poblacién. Todo esto a través de los niveles de atencién. Del primer nivel
de atencién menciona: “Actia como enlace entre los servicios de salud y la poblacion,
ayuda a la comunidad a identificar sus problemas de salud, a tomar conciencia de ellos y
a elaborar respuestas a los mismos, controla el embarazo y el parto de bajo riesgo, asl
mismo vigila e! crecimiento y desarrollo del nifio”. Continua con la importancia de detectar
los padecimientos cronicos degenerativos, las infecciones y canaliza a los enfermos para
la atencién meédica, inicia el tratamiento necesario en caso de enfermedad aguda y
cuando es crénica hace el seguimiento. En cuanto a ta educacién para la salud menciona
“Promueve el cuidado a la salud mediante estrategias didacticas diversificadas y
tecnolégicas simplificadas”.

La secuencia lo constituye su relacién horizontal y vertical y es como se describe a
continuacion: El plan de estudios inicia con el area |, titulado: “Enfermeria y salud en
México™ tiene como objeto de estudio al hombre de manera individual y colectiva en
interaccién con su ambiente; considerando al entorno ecoldgico y social como un
elemento determinante del proceso Salud-Enfermedad y, particularizando en el campo de
accion del personal de enfermeria en este proceso”.! Esto se cubre con tres semestres
con las siguientes asignaturas:

1er. Semestre
Historia de la enfermeria en México
o Atencién a la salud en México
o Socio-antropologia
o Metodologia de la investigacién
o Metodologia de la investigacién
2do. Semestre
o Anatomia y fisiologia humana i
o Ecologia y salud
o Psicologia general
o Fundamentos de enfermeria |
3er Semestre
o Anatomia y fisiologia humana i}
Farmacologia
Nutricién basica y aplicada
Fundamentos de enfermeria Il

00O
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El area Il constituido por el cuarto, quinto y sexto semestre, titulado: “Proceso salud-
enfermedad en las diferentes etapas evolutivas”, dénde se aclara el proceso formativo
“tiene como objeto de estudio la intervenciéon de enfermeria en la conservacién, fomento y
restauracion de la salud, considerando las caracteristicas propias de las diferentes etapas
de vida del ser humano asi como los riesgos a la salud y enfermedades de mayor
prevalencia en ellas®. Es en el cuarto, semestre dénde se cursan: Enfermeria de! nifio,
materia comentada en este trabajo. Proceso salud enfermedad en el nifto, desarrollo de la
personalidad infantil y didactica de la educacién para la salud,.

4° Semestre
o Proceso salud-enfermedad en el nifo.
o Enfermeria del nifio
o Desarrollo de la personalidad infantil
o Didactica de la educacién para la salud.
6° Semestre
o Proceso salud-enfermedad en el adolescente, adulto y anciano |
o Enfermeria del adolescente, adulto y del anciano |
o Desarrollo de la personalidad del adolescente, adulto y del anciano
o Administracién general
6° Semestre
o Proceso salud-enfermedad en el adolescente, adulto y anciano |l
o Enfermeria del adolescente, adulto y del anciano !l
o Administracion de los servicios de enfermeria
o Etica profesional y legislacion

La area Illl “Proceso salud-enfermedad en la reproduccién humana” sostiene que tiene
como objeto de estudio “la intervencién del licenciado en enfermeria en los procesos
preventivo-terapéuticos de la reproduccién humana desde la perspectiva de la atencién
primaria peri natal. [...] Se proporciona la oportunidad al alumno de ampliar los
conocimientos mentifcos tecnologicos y humanisticos de su interés que cumplen su
formacion profesional”l.?

7° Semestre

o Obstetricia |

o Docencia en enfermeria

o Seminario optativo

o Seminario optativo
8° Semestre

o Obstetricia |l

o Seminario optativo

o Seminario optativo
Los seminarios optativos son:
Problemas socioeconémicos de México
Introduccién a la epistemologia
Filosofia
Elaboracion de tesis
Investigacién en enfermeria
Genética humana

0o000O0O

2 Op. cit. Pag.32
3 Op. cit. Pag. 33




o Curso de introduccién a la informatica

Se comentan los contenidos de aquellas asignaturas descritas anteriormente que tienen
que ver con la propuesta del presente trabajo, las cuales son:

Fundamentos | y li, materia tedrica practica. En estas materias se revisan las teorias de
enfermeria, el proceso de atencién de enfermeria y procedimientos de enfermeria de
inicio por ejemplo: tales como el lavado de manos de la enfermera, tipos de bafos a los
pacientes, estilos de tendido de cama, etc. Todo esto por realizarle al paciente que se
encuentra hospitalizado. También contemplan una practica comunitaria como un primer
acercamiento de estudio y aplicacién del proceso de atencién de enfermeria.

Proceso salud-enfermedad en el nifio. Se abordan las enfermedades mas comunes
durante la infancia desde el punto de vista de la historia natural de la enfermedad.

Enfermeria del nifio, materia tedrica-practica, sus contenidos estan relacionados con
cuidados de enfermeria en hospital y su practica con experiencia en hospital y
comunitaria. Anexo

Desarrollo de la personalidad infantil. Se revisan teorias psicoldgicas que detallan el
desarrollo mental del nifio.

Didactica de la educacién para la salud. Se enfoca a la elaboracién de programas de
salud, principalmente el que se aplicara en la practica clinica de la materia de enfermeria
de nifo.

Se marcan practicas en cada uno de los semestres con fines de integracién. En cuanto al
4° semestre dice:"Practica comunitaria e intrainstitucional de atencién al nifio en relacién
con la deteccién de riesgos y dafios a la salud, asi como con la realizacién de acciones
para la conservacion, fomento y restauracion de la salud en el recién nacido, preescolar y
escolar. Estas practicas se llevaran a cabo en estancias infantiles, escuelas, clinicas
familiares, hospitales, etc.” ¢

El plan de estudios cuenta con su fundamentacién y las necesidades sociales que deben
atender el egresado de la licenciatura de enfermeria. Ademas menciona los problemas
econdmicos del pals y el papel del estado en cuanto a la satisfaccion de necesidades de
la poblacién y los servicios de bienestar basico dirigidos a la poblacién y qué se espera de
los programas politicos en materia de salud.

Hace mencion de los compromisos internacionales que México ha adquirido con otros
paises, los cuales son:

» Aumentar a 70 afios o mas la esperanza de vida al nacer

» Disminuir la mortalidad infantil a menos de 30 defunciones por cada mil nacidos
vivos.

> Disminuir la mortalidad pre-escolar a menos de 2.4 defunciones por cada mil nifios
de 1 a 4 afios de edad

* Op. cit. Pag. 34
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> Proporcionar servicios de inmunizacién al 100% de los menores de un ario contra
difteria, tos ferina tétanos, tuberculosis, sarampién, y poliomielitis

Y

Proporcionar inmunizaciéon antitetanica al 100% de las embarazadas en areas

donde el tétanos neonatorum es endémico

> Garantizar el acceso a los servicios de salud al 100% de la poblacién

Seriaciéon de las asignaturas

Para cursar:

Haber acreditado con caracter obligatorio

Anatomia y fisiologia humana il

Anatomia y fisiologia humana |

Fundamentos de enfermeria Il

Fundamentos de enfermeria |

Proceso salud-enfermedad en el nifio

Anatomia y fisiologia ll

Enfermeria del nifio

Fundamentos de enfermeria ll

Proceso salud-enfermedad en el
adolescente, en el adulto y en el anciano |y
Il

Anatomia y fisiologia humana Il

Enfermeria del adolescente, adulto y del

Fundamentos de enfermeria Il

anciano l y Il
Obstetricia | Fundamentos de enfermeria I
Proceso salud-enfermedad en el
adolescente, en el adulto y en el anciano
Obstetricia ll Obstetricia |

Fuente: Universidad Nacional Auténoma de México. Escuela Nacional de Enfermeria y

Obstetricia®

% Op. Cit. 41
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VALORACION DE LA EXPERIENCIA

La elaboracién de este trabajo me ha llevado varios afios. Esto se debe al compromiso
adquirido con todos mis profesores de la Facultad de Filosofia y Letras de la Universidad
Nacional Auténoma de México dénde encontré respuesta a infinidad de las preguntas
que siempre me he planteado. Este compromiso a través del tiempo se convirtié en una
preocupacion hasta llegar a ser un reto por las implicaciones que involucra dejar la
ensefnanza de la enfermeria como se encuentra actualmente, esto ha implicado luchar
contra la corriente, esto es, tomar posicién en contra de lo establecido. Pero vale la pena,
en primer lugar, los jévenes que acuden a una escuela para formarse como responsables
del cuidado de enfermeria merecen una educacién que responda a las necesidades de
todos los individuos, pero en especial, los nifios sanos y enfermos.

La ensefanza de la enfermeria me ha apasionado desde siempre, porque fue el primer
paso de la carrera académica que habia planeado (carrera técnica, de 3 afios después de
la secundaria) lo cual, era lo usual de aquella época (1973). Por supuesto que crei
fielmente en lo que habia aprendido y ademas ejercia de una manera muy eficiente en el
hospital. Los nifios mas graves estaban a mi cargo por no contar con el servicio de terapia
intensiva en pediatria. Toda esta formacion fue a través de aprenderme de memoria la
anatomia, la fisiologia y la fisiopatologia, (sin ver al paciente) para brindar los cuidados de
enfermeria rigidamente establecidos. Desde esa época me impresioné el cuerpo humano,
su perfeccién, su armonia y justo fue cuando comprendi porque nunca me agrado la
manera de abordarlo, esto es, contemplarlo como un conjunto de érganos o
particularidades fisicas, siempre pensé que el cuerpo era algo mas, ahora veo con
claridad, el concepto de cuerpo de los griegos, las medicinas alternativas y el arte, para
distinguir fa gran diversidad y la unidad corporal, simultaneamente, ambos se distinguen
por su complejidad. Pero algo que no ha sido tocado en este trabajo y sigue siendo un
enigma para mi, es justamente la muerte, evento del cual se detienen los procesos
fisioldgicos y una disolucion del cuerpo para regresar cosmos. El ejercicio de la
enfermeria siempre presenciara este evento, del cual se desprenden infinidad de dudas y
cuando esto sucede en un nino, es un enfrentamiento que hasta ahora desconozco lo que
se debe de saber al respecto para hacer lo correcto.

Afortunadamente, la inquietud por entender infinidad de preguntas en cuestidbn de
educacién me llevé a estudiar la carrera de pedagogia. Nunca me he arrepentido de
haberlo hecho; aprendi a leer y comprender a través de procesos sociales, los dos
fendmenos: la educacién y la salud, de lo cual, inmediatamente me abrié horizontes
ilimitados y nuevos, logré reorientarme en mis ideas y ordenar mis viejos y nuevos
conocimientos de lo cual tuvo efectos trascendentales en mi postura ideolégica en cuanto
a mi vida y el ejercicio de docente, (para entonces ya era profesora de la ENEO), Ahora,
y a través del tiempo he aportado todo aquelio que el mismo momento me lo ha permitido,
son obvias las dificuitades a las que me he enfrentado, pero continuo firme, sigo luchando
por un cambio en la ensefanza de la enfermeria que hasta ahora se centra
fundamentalmente en técnicas aplicada al paciente inerte, descuidando lo fundamental en
la ensefanza: el proceso y colocando por encima el producto humano, que saldra al
mercado de trabajo.

Todas las materias impartidas a través de mi vida académica y mi presencia en infinidad
de hospitales del seguro social, salubridad, ISSSTE, institutos, escuelas primarias,
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guarderias, clinicas y centros de salud, con alumnos de nivel técnico y licenciatura de
diferentes semestres, como son: crecimiento y desarrollo, patologia |.(enfermedades
crénico degenerativas de adultos) patologia |l (igual que patologia | se continia con
enfermedades crénico degenerativas, porque son infinidad), patologia Il (materia de
pediatria de la carrera de nivel técnico), patologia IV (enfermedades mentales,
principalmente en adultos), enfermeria del nifio, didactica, docencia, tecnologia educativa
y cursos fuera de la ENEO me han fortalecido para definir el camino, el cual, una parte, es
lo escrito en este trabajo, no he acabado y me falta aln, pero quiero aprovechar esta
ultima oportunidad de expresar mi preocupacién una vez mas pero ahora de manera
diferente y con la intencién de mostrar lo que cotidianamente vivo; tomé un caso real de
este momento ( del 3 al 12 de julio de 2002) de dénde llevo a mis alumnos a cumplir con
sus practicas al hospital de Iztapalapa del Departamento del Distrito Federal de la materia
de enfermeria del nifio. Esto es:

Erika es una nifia de 6 meses de edad, es de origen indigena de la zona de Puebla.
{ngreso al servicio de urgencias por deshidratacién razon por lo cual es internada. De ahi
pasa a la terapia intensiva, dénde no puede ser visitada por su madre y otros familiares.
La madre comenta estar arrepentida de haberla traido a! hospital, porque no entiende
nada de lo que los médicos le dicen y observa, esto es, los aparatos que le brindan
supervivencia que tiene puestos la bebé, elia ha dejado de tocarla. Erika presento un paro
cardiorrespiratorio y fue reanimada, ella volivié a la vida y su estado actual es el siguiente:
presenta dafio cerebral severo, no succiona, por lo tanto ya no come su pecho, ni
tampoco quiere biberdn, el cual se le ha comenzado a ensefiar aqui en el hospital, ciega
de ambos ojos y con quemaduras en piel en uno de sus pies por efecto de un
medicamento, otra lesién en piel en su cabeza llamada “escaras por dectbito”, producido
por el roce constante del casco cefalico que le daba oxigeno, se mantiene aislada por
estar contaminada con [a bacteria Klebsiella, lo cual la mantiene con septicemia, evento
que por ultimo adquirié, una infeccion nosocomial mortal. Hoy en la mafana, aun estaba
viva. Mis alumnos han observado este caso, pero con infinidad de detalles no
mencionados. ¢ Qué es lo que sigue? Si se salva, se canaliza a otra institucion para ver su
rehabilitacidon, y si muere, es entregada por el anfiteatro, sin mayor compromiso que el
propio familiar

La constancia de infinidad de eventos sobre la ensefianza de técnicas frias porque es una
reparacion mecanica de un cuerpo fragmentado, sin mente, ni emociones y sin espiritu,
en este ejercicio cotidiano no es claro el sufrimiento humano.

La experiencia es contundente.
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CAPITULO | .

ALGUNAS CORRIENTES EDUCATIVAS6 EN MEXICO Y SU INFLUENCIA EN LA
FORMACION ACADEMICA DE LA ENFERMERA

1.1

Para iniciar este primer analisis, se revisan los hechos histéricos de corte politico en lo
educativo que tuvieron que ver, con la profesién de enfermeria, a partir del nuevo
concepto educativo: la ensefianza técnica. Este criterio de haber escogido el
movimiento revolucionario, fue por la trascendencia que tuvo posteriormente de los
sucesos en todo el siglo pasado, para determinar el tipo de profesional que hasta
nuestros dias hemos logrado. En un segundo plano, la repercusién en lo pedagégico,
dénde las corrientes educativas especificamente la racionalista, la positivista y la
tecnologfa educativa tuvieron gran florecimiento en la ensefianza de la enfermeria, de
las cuales determinaron, una licenciatura tecnificada muy actual. El cuidado de
enfermeria sigue aun en espera de un vuelco histérico para rebasar la tecnologia, el
biologicismo y dar una respuesta humanista, integral en el micricosmos Illamado
cuerpo.

El proyecto modernizador educativo a partir de 1920 hasta 1999: la educacion
técnica, racionalista, socialista, positivista y la tecnologia educativa

El concepto de educacién estuvo considerado como parte fundamental de la
reconstruccién de la economia del pais. Los revolucionarios estaban profundamente
preocupados por crear una educacién que expresara fielmente los valores del
movimiento, su ideal modernizador, era un mito que fasciné a politicos y educadores.
La modernizacion —creyeron— acabaria con la escasez y por lo tanto, acabaria con la
pobreza del pueblo; pero sobre todo, lo liberaria del yugo impuesto por la religion a
través de la razén y de la ciencia, y asi, con la promulgaciéon de la Constitucién de
1917, documento que recoge y cristaliza los principios liberales, incorpora demandas
populares, principalmente en el campo los derechos sociales.

6Junto con Jesus Palacios, entiendo por corriente educativa “un conjunto homogéneo de acontecimientos de caracter
educativo, cuya importancia a través del tiempo y del espacio, crece, se estabiliza, disminuye o desaparece”. Ademas
cuando se analizan las corrientes educativas se descubre que “existe cierta correlacion con otras cofrientes generales
de orden politico, social, econémico, filoséfico, etc. La corriente educativa aparece como un aspecto, un refiejo, un
afluente de una corriente mucho mas amplia®. Jesus Palacios, La cuestién escolar, pp. 25, 36.

14



Sin embargo, no todo estaba logrado, se habia trastocado un grupo sumamente
poderoso: la Iglesia. Se desencadend un gran conflicto entre Iglesia y Estado, ya que
los revolucionarios fueron claros, contundentes y radicales en su posicion ideolégica
con respecto al poder que ejercia la Iglesia sobre el pueblo. La guerra habia quedado
declarada. Los articulos que trataron de ser reformados por la Iglesia fueron e! quinto,
que prohibia los votos monasticos y las érdenes religiosas; el treceavo, que negaba la
personalidad juridica a la Iglesia y concedié al Gobierno federal el derecho de
“intervenir segtin la ley en materia de culto y de disciplina externa”, prohibfa a los
ministros de las religiones criticar las leyes fundamentales del pais e intervenir de
cualquier manera en politica; el veintisiete, que prohibia a la Iglesia poseer o
administrar propiedades, y el tercero el cual dictaba el laicismo educativo. Estas
restricciones fueron la sentencia de muerte para una Iglesia vigorosa y combativa.’

El Estado, por su parte, ejercié en forma abierta una campana anticlerical (afios Veinte); la
educacién religiosa deberia quedar en uitimo plano para dar paso a una educacion
racionalista como un requerimiento del progreso y la modernidad. E! Estado, al comenzar
a actuar con un profundo contenido anticlerical, no previé que el fanatismo del pueblo era
un gran obstaculo (Guerra cristera), por lo que mas adelante se dio un giro y avanzé
(afios Treinta), se reformd el Art. 3° Constitucional para puntualizar la racionalidad de la
educacion (fundada en la razén y la ciencia) la cual deblia ser socialista, para llegar a la
preparacién y la capacitacién del proletariado para asumir, en forma paulatina, la direccion
de las empresas que el propio Estado fuera creando®, ademas de garantizar a las clases
populares la posibilidad de una capacitacién rapida que les permitiera, en caso de no
poder continuar estudios superiores, incorporarse productivamente a la sociedad.
Después de la lucha revolucionaria se postulé a la Ensefianza Técnica como un nuevo
concepto educativo: formar a cada uno de los ciudadanos como los nuevos
revolucionarios que atenderian las nuevas necesidades en la reconstruccién del Pais a
partir de una orientacion técnica.

7 Francisco Arce Gurza, Ensayos sobre historia de la educacién en México, Pag. 167.

8 Arturo Anguiano, El Estado y la Politica Obrera del Cardenismo, Pag. 85.
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La Escuela de Enfermeria estaba ubicada en el Hospital General de Salubridad de la
Ciudad de México y ya habia sido inaugurada desde el afio de 1905 o 1907° Siendo la
primera Jefe de Enfermeras, Maude Dato, y la Subjefe, Gertrudris Fredrich de (origen
aleman), en 1903 las cuales fueron invitadas por el Dr. Eduardo Liceaga, Director del
Hospital en ese entonces, para que coordinaran el curso de "Enfermeria Basica", con el
objeto de proveer de enfermeras al nuevo hospital; las enfermeras que realizaron ese
curso ocuparon los cargos de Jefe de Servicios de Enfermeria de los pabellones a
quienes se les denominé PRIMERAS titulo que aun conservan e iniciar con esto el
proceso de formaciéon que posteriormente en 1911, la Escuela de Enfermeria se incorporé
a la Escuela de Medicina, quedando dentro de la Universidad Nacional. Se ofrecia la
carrera de enfermera y la especialidad de partera. Ya en 1927 se dan los primeros pasos
tendientes a elevar la calidad de los estudios, para lo cual se exigié un curso de
enfermeria preparatorio de un afio.

Los sucesos de 1915 con un decreto de! Presidente Venustiano Carranza transformo la
antigua Escuela de Artes y Oficios creada por Juarez en Escuela Practica de Ingenieros
Mecanicos Electricistas (EPIME), que inicialmente formd ingenieros mecanicos y
electricistas, y mas tarde técnicos subprofesionales y practicos que empezaron a
necesitar con gran premura el trabajo. Esta institucion se transformé en 1932 en la
Escuela Superior de Ingenieria Mecanica y Eléctrica (ESIME) y en 1936 incorpord al
Instituto Politécnico Nacional (IPN) y empezé a impartirse la carrera en ingenieria de
comunicaciones, eléctrica y aeronautica. Al afo siguiente se cre6 la Escuela Nacional de
Quimica Industrial orientada a la formacién de profesionales y subprofesionales practicos
para la industria quimica y farmacéutica e industrias conexas. Surgieron escuelas de las
mas diversas Indoles, en las que se capacitaban hombres y mujeres para una gran
variedad de "artes y oficios".'? Este nuevo perfil del profesional el técnico, ha sido y es el
producto de la Revolucién por excelencia. La influencia de estos sucesos sobre el
desarrollo general de las profesiones en México fue definitiva, pues cambio tanto el tipo y
la calidad de conocimientos como la composicidn social de los profesionistas a partir del
periodo Cardenista en adelante. Para enfermeria en el afio de 1935 se estableci6 el

9 Roselia Avila, Enfermeria ; Cadena 6 Camino? Pag. 84

10 Op: cit Pag. 258, 259.
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requisito de secundaria y se pidié con -caracter obligatorio- haber cursado la carrera de
Enfermeria y titularse para ingresar a la de Obstetricia y obtener el titulo de Enfermera

Partera.™

La intencién de dar un reconocimiento oficial en especifico el titulo, era para asegurar a la
sociedad un servicio eficiente de sus profesionistas, ademas de contar con autorizacion
para el desempeno de ciertas funciones de servicio a la sociedad.’®

Esta situacién, en una sociedad que comenzé a crecer a un ritmo extraordinariamente
acelerado, incidié en forma directa sobre el desarrollo del sector profesional, se dio gran
impulso a la creacién de escuelas vinculadas a centros de produccién especifica y a todas
las formas de Educacién Técnica. Comenzaron a proliferar las carreras técnicas —cortas y
largas ademas de la necesidad econémica de crear otras variedades de personal
calificado para las nuevas demandas nhacionales. A diferencia de las profesiones clasicas,
las técnicas intentaban dar una preparacion completa en siete afios de estudio después
de la escuela primaria. Al mismo tiempo, ofrecian la posibilidad de que, desde un
principio, los alumnos adquirieran habilidades remunerativas que les sirvieran en caso de
verse obligados a interrumpir este ciclo antes de su conclusién. Todos estos esfuerzos
fueron gestando una preparacion de enfermeria cada vez mas definida en el nivel técnico,
pero no como lo habian concebido los revolucionarios.

La educacion estaria al servicio de las mayorias de acuerdo con los fines de justicia social
que la Revolucién perseguia. Deseaban democratizar la educacién, es decir, hacerla
llegar a todos los rincones del pais, con el propdsito de salir del estancamiento
econdmico, politico, cultural y social en que se encontraba el pueblo, pero ademas, de
procurar al técnico un ingreso econdémico digno que elevara su nivel de vida

El primer intento de organizar a nivel nacional la dispersa estructura de la ensefanza
técnica surgié en 1932 esto es, cuando se crea el Instituto Politécnico Nacional, fue
retomada la diferenciacién entre el caracter de la ensenanza técnica y la educacién

universitaria.

11 Ma. Matilde Martinez B. Sociokogla de una profesion. El caso de Enfermerfa. Pag.83-84.

12 Francisco Arce Gurza Historia de las profesiones en México. Pag. 260.
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Consideré pertinente aclarar lo siguiente: se afirma que la ensefianza técnica tiene por
objeto adiestrar al hombre en el manejo inteligente de los recursos técnicos y materiales
que la humanidad ha acumulado, para transformar el medio fisico y adaptario a las
necesidades humanas; este tipo de ensefianza, por la necesidad de estar estrechamente
apegada a las transformaciones que se operan en la estructura econémica del pais,
tiende no a homogeneizar sus conocimientos, sino principalmente a diversificarios.

A diferencia de la educacion universitaria, "la ensefianza técnica se orienta hacia el
estudio de las cosas utiles y de los modos de produccion y perfeccionamiento, fuera de
toda contemplacion de valores humanos. Los estudios universitarios consistian
fundamentalmente del aprendizaje sobre las humanidades; que la columna dorsal de la
ensefianza universitaria es el conocimiento de la historia. Todo estudio universitario se
proyecta como el estudio o contemplacién del devenir histérico de un fenémeno
humano™'®, Esta aclaracién toma sentido, cuando analizamos el papel actual de la
profesional de enfermeria, es necesario, rebasar ef concepto de la ensefianza técnica
(consultar anexo 2 Programa actual de enfermeria del nifio), la cual se encuentra vigente
aun en la ensefanza del nivel de la licenciatura

En los siguientes gobiernos con Manuel Avila Camacho (1940-1946) primero, y después
con Aleman, el desarrollo econémico del pais se centra en la consolidacién del
capitalismo industrial, y con esto se perfila la aplicacion del modelo de desarrollo fincado
en la industrializacion acelerada. Esta situacion determinéd a la educacién, en términos
generales, estaria encaminada a los aspectos técnicos.

Para ese momento México comenzé a vivir varias problematicas, por una parte, la
masificacion de la ensefianza que exigia la adopcién de nuevas formas organizativas para
satisfacer las demandas sociales; la respuesta se caracterizé totalmente atrofiada que
empezd a manifestarse en serias contradicciones respecto a las funciones socio-politica,
académica y distributiva del sector educacional; por otra, el avance de la ensefanza
técnica vio disminuida su participacion en la absorcion de la matricula respecto a la
universitaria, pues paulatinamente empezé a ser considerada como una educacién de
segunda categoria que no respondia a las expectativas de la clase media urbana.

'3 Op. cit, Pag. 263
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El nacimiento de instituciones vigorosas tales como el IMSS, después el ISSSTE," y los
institutos dependientes de la SSA dirigidos a la alta investigacion sobre las enfermedades.
Estos lugares, fueron determinantes para reforzar la formacién técnica de la enfermera.

Los hospitales de punta en la formacién de la enfermera fueron:

v Centro Materno-Infantil “Maximino Avila Camacho”

v Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS)

v Instituto de Nutricién de la Secretaria de Salubridad y Asistencia (SSA)

v Instituto de Cardiologia de la Secretaria de Salubridad y Asistencia (SSA).

v Hospital Infantil de México “Federico Gémez" de la Secretaria de Salubridad y
Asistencia (SSA) '®

Estos grandes centros de atencion médica crecieron enormemente y su objetivo fue
atender la “enfermedad del paciente”. En las escuelas de enfermeria, las estudiantes se
encontraban aisladas por los horarios largos, los contenidos saturados de teoria sobre las
enfermedades de todas las nacientes especialidades en medicina: pediatria, ortopedia,
cardiologia, enfermedades de mal nutricién, dermatologia oftalmologia ginecoobstetricia,
urologia, cancerologia, inmunologfa, neumologia, neurologia, etc. lo que implicaba
ensefiarles la “ciencia” en torno al cuerpo. Hoy se sabe que fue una visién fragmentada
de! cuerpo en detrimento de los intereses de la salud publica, profundizando el
desconocimiento de infinidad de cuestiones fundamentales para la salud, en especial, con
la gran parte de la poblacion que sélo recibe beneficios en caso de urgencia, y para “el
resto de la atencidn recurren a servicios médicos modestos, o se curan al margen de la

medicina reconocida”.'®

' Desde 1918 en la Uni6én Soviética, crearon organismos descentralizados con el nombre de seguros sociales, en los
que se proporcionan diferentes prestaciones médicas, econémicas y sociales. La mas importante de ellas es la médica:
Protege a trabajadores, esposas, hijos y ascendientes. Aqul el Estado administra y planifica a las instituciones de salud,
asi mismo, se permitié que el Estado a través del ministerio de Salud Publica planeara la profesiéon médica y profesiones
conexas, as! como la produccion de medicamentos, equipo y material de curacion. Manuel Barquin. Histona llustrada de
las clencias de la Salud. Pag. 84.

:: Matilde Mantinez, Sociologla de una profesién, el caso de Enfermeria, Pag. 101.
Manuel Barquin, Histona llustrada de las Ciencias de la Salud, Pag. 422.
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Esta educacion eminentemente hospitalaria, se caracterizé por formar recursos humanos
ajenos a la problematica social y econdmica, generadora de enfermedades en los seres
humanos. Asi, tenemos, aspectos como el trabajo, la organizacién social, el proceso
mismo de la educacién, las condiciones culturales en las cuales se encontraba nuestro
pueblo, eran temas no revisados en los contenidos para dedicarse al verdadero
conocimiento, inclusive, la estudiante se desconocia como parte de la poblacién
vulnerable por ser pobre, hija de pequefio comerciante o campesino, exponiendo su salud
a diversas enfermedades graves y embarazos no deseados.

Para finales de la década de los 60, esto es, en 1968 la crisis politico-econémica empezé
a manifestarse con el movimiento estudiantil, el cual demandaba respeto al espiritu
democratico de la Constitucion de 1917; esto equivalia a denunciar y rechazar la
tendencia autoritaria y corporativa del régimen. Asi mismo, la protesta ponia en
entredicho el modeio de crecimiento econdmico (modelo desarrollista) que, adoptado a
partir de la Il Guerra mundial, habia acentuado la distribucién desigual de la riqueza y era
incapaz de crear empleos al ritmo adecuado para absorber el incremento de la poblacion
economicamente activa, cada vez mayor afio con afio.

Pese a la industrializacién rapida y a la modernizacién agricola, se reafirmaron los logros
de dependencia externa, por ejemplo, en el area tecnolégica'’ y en bienes de capital y de

consumo.

La administracion de Luis Echeverria, en su ideario politico, tomé como bandera la critica
desarrollista; sin embargo, su proyecto se caracterizé por los esquemas contradictorios
que lo integraban, los cuales no lograron resoiver la polarizacion de la riqueza, los
enormes desequilibrios regionales y la enajenacién de la soberania nacional. Es clara la
aparente concepcién que fue de la educacion: la consideré como un factor significativo en
el desarrollo econémico del pals, para el que consideré esencial la formacién de personal
especializado. Para instrumentar esta politica, en 1970 se organizé6 el Programa
Nacional de la Reforma Educativa para todos los niveles de ensefianza.

7 paniel Cosio Villegas, El Sistema Polltico Mexicano. Posibilidades de Cambio, Pag. 174
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Se pretendia, a través de la reorganizacion del Sistema Educativo, apoyar el programa
de Desarrollo Nacional por medio de la formacidén tecnolégica de recursos humanos y
su posterior participacién en el desarrollo econémico y cultural de la poblacién general,
para, de esa manera, superar el subdesarrollo. Esta reforma educativa traté de cubrir tres
areas fundamentales:

a) Actualizar los métodos y técnicas de ensenanza aprendizaje;
b) Extender los servicios educativos a una poblacidn que habia estado marginada, y
c) Contar con un sistema educativo flexible.

Todo esto para que los educandos pudieran desplazarse de manera horizontal (cambio de
escuela) o vertical (ascender de grado); es decir, aumentar la adaptabilidad, calidad y
cobertura de la estructura de servicios educativos.

La politica educativa de Echeverria procuré inspirarse en una filosofia del cambio. Esta
filosofia no consistié en un sistema de pensamiento articulado en cuanto a las funciones
de la educacion en el desarrollo nacional, tampoco implicé un modelo de sociedad ni
tenia una teoria del cambio social. Solo fue un conjunto de tendencias de cambio que
afectaron el concepto de educacion en tanto proceso personal y social; lo cierto es que las
acciones emprendidas carecieron, en la mayoria de los casos, de una planeacion eficiente
y en consecuencia, se perdieron en medio de las enormes deficiencias y contradicciones
del sistema educativo. Ademas, y lo mas contundente fue que no influyeron
sustancialmente en el cambio de valores y conductas para transformar la sociedad.

Es justo en este periodo de los afos setenta, cuando el modelo de atencién médica que
se aplicaba masivamente, entré en crisis; se reconocio su fracaso a nivel colectivo, ya que
solo se atendia en los centros hospitalarios a los enfermos descuidando totalmente la
atencion a la poblacién en riesgo de adquirir enfermedades, y por lo tanto, entré en crisis
el paradigma cientifico-natural esto es, ver las enfermedades sélo desde una perspectiva
biologicista, a través de la historia natural de la enfermedad, este paradigma sostiene que
existe una linea entre el estar sano y la enfermedad, inicia explicando la triada ecolégica,
la cual, lo constituye: el agente, el ambiente y el huésped, los cuales tienen sus propias
caracteristicas para desencadenar la enfermedad, cuando se rompe el equilibrio, se
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reconoce a la salud como prioritaria en su atencién ya no, y se le concede el valor que
tiene la pobreza como factor trascendental en la adquisicion de las enfermedades.

Llega a México la tecnologia educativa; esta corriente educativa extranjera e impuesta a
nuestro pals, encajoé perfectamente al desarrollo econémico del pals, y en la educacién
vigente de la enfermera. Por sus caracterlsticas, llegé con una influencia determinante
sobre todo porque para ese momento ya la ensefianza estaba apuntando a formar
alumnas eficientes que posteriormente trabajaria en el hospital con un énfasis especial en
la practica. Los objetivos abundantes, los contenidos atomizados, proyectores, peliculas,
modelos anatémicos, etc, desviaron la atencién de la alumna a la fragmentacion del
conocimiento del cuerpo, una evaluacion encaminada a ser el tamiz de los escogidos al
servicio del trabajo hospitalario y desconectandolo del medio social, todo esto apoyaba
una formacién académica en masa acritica al servicio de los bien agraciados, y de los
grandes intereses en la venta de tecnologia extranjera y medicamentos.

En el periodo de José Lépez-Portillo, a situacién socioecondémica generada por la crisis
inflacionaria continuaba. Fernando Solana afirma: "Si el soporte de la produccién esta en
las estructuras educativas, habrd que adecuar éstas a la demanda real de recursos
humanos calificados en las areas de produccién consideradas como prioritarias. En
consecuencia, ha sido en la educacion tecnolégica en donde se han reflejado de manera

mas palpable las acciones gubernamentales".'®

Para esa época, la educacion tecnoldgica, en especial la de nivel medio superior, hubo de
experimentar notables cambios. El Gobierno Federal inyecté gran cantidad de recursos
para su crecimiento sostenido y su consolidacién. Las premisas fundamentales para que
este tipo de educaciéon se desarrollara de una forma tan impresionante, fueron las

siguientes:

v Ofrecer salidas laterales a un sistema educativo en plena expansién. Recordemos que
a mediados de los setenta no existian verdaderas opciones para técnicos medios que
respondieran a fas demandas del sector productivo.

'® Fernando Solana, Historia de la educacién publica en México, Pag. 522.
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v Segln el diagndéstico presentado por ia Secretaria de Educacion Publica a principios
de 1976, se sefalaba que en nuestro pals se estaba viviendo un severo problema de
formacién de recursos humanos: "se formaban cinco licenciados por un técnico,
cuando ésta relacién en los paises desarrollados era exactamente a la inversa y era

previsible para principios de 1980, la saturacién de varias carreras universitarias".'®

v La necesidad latente de ofrecer paliativos al problema politico de tener cada vez mas
demanda de educaciéon superior universitaria a la cual no se podria atender, ya que
ello cuestionaria uno de los principios legitimadores de los gobiernos

posrevolucionarios.

De esta premisa es como se concibe la "creacién en 1978 del Colegio Nacional de
Educacién Profesional Técnica (CONALEP), como un organismo publico descentralizado,
orientado a la preparacién de profesionales técnicos a nivel pos-secundaria”.?®

Dentro de este sistema se encuentra la carrera técnica de enfermeria.
La licenciatura actualmente se encuentra a un nivel universitario y politécnico.

Los gobiernos de Miguel de la Madrid y Carlos Salinas de Gortari, fueron el proyecto

econdémico neoliberal.

Cabe hacer notar lo siguiente en cuanto a la educacién superior: a partir del proceso
globalizado y los reacomodos en los esquemas politicos, econémicos y sociales que éste
ejerce sobre la vida de los Estados, esa imagen parece estar condenada a desaparecer.

Frente a la apertura comercial se encuentra la educacién de los mexicanos, tanto
indocumentados como trabajadores de la maquila, del obrero como del profesionista, del

trabajo fisico como del intelectual.

La globalizaciéon de la economia es una estrategia del capital mundial y la conformacién
de bloques econdémicos es una respuesta a ello: Japén con los tigres del sureste asiatico,
la Comunidad Europea con la incorporaciéon de Europa del Este a su mercado y el de

* Secretarla de Educacién Publica, Memoria 1976-1984, Pag.81-89.

2 poder Ejecutivo Federal I1. Inforrme de gobiemo, Sector Educacién, 1978, Pag. 33.
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- América del Norte con Canada, Estados Unidos y México, siendo este ultimo el mas
—:d'esigual en el desarrollo econémico, por lo cual los beneficiarios son sélo sectores
pro'ductivos articulados a la economia estadounidense: maquila, automotriz, electrénica,
gran turismo, gran comercio, metal mecanica y finanzas.

El gran reto de la educacién en el siglo XX! es el conjuntar cuatro elementos

preponderantes:

1) Conocimiento renacentista: Caracterizado por englobar un conjuntos de conocimientos
de diferentes areas; lo mismo un individuo conocia de- filosofia que de anatomia, de
astronomia que de fisiologia, y precisamente la gente era docta en funcién del dominio de
diferentes aspectos del conocimiento del universo.

~2) Conocimiento de la ilustracion: Se da en los siglos XVIII y XiX, y se realizan las
clasificaciones y particularizacién del conocimiento general, e inician las especialidades
en diferentes terrenos del saber.

3) La razén como valor sociohistérico: El siglo XX se ha caracterizado por la gran razén
histdrica, que en la primera etapa fue entendida como razén de la revolucién y en la
segunda como la razén de la técnica. Ambas se han visto determinadas por los sistemas

politicos que permitieron el asalto a la razén.

4) Teoria de sistemas: Es la reclasificacién y reasignacion del conocimiento, ya que se ha
utilizado en diferentes campos y su penetracién ha sido importante en la vida social.

Lo que México debe hacer es, por un lado, ampliar su inversién en educacion, y por otro,
aprovechar los elementos coyunturales.

La intensificacion de las crisis recurrentes, el surgimiento de la economia informal y la
apertura comercial hacen mas valiosa la inversidon en educacién. Frente a ésta
encontramos al petroleo, la maquila y el turismo como fuentes de divisas, que hoy
compiten con lo que los indocumentados mandan a México de Estados Unidos, pero
frente a ello se encuentra una crisis agricola estructural.

Una de las salidas importantes es intensificar la educacion para crear alternativas

productivas importantes, en las que los cuadros de decisién sean mexicanos y no
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e)ktranjeros. como en la maquila. Las economias emergentes no pueden cifrar su
--existencia en las circunstancias del mercado sino en su desarrollo, en el que la educacion

-~ es la columna vertebral.2’

La tendencia que seguira la educacion superior del préximo siglo se encuentra orientada
_haéia un claro fenémeno: “la sustitucién de la cultura universal por la ultra especializacion
técnica o, en otras palabras, el desplazamiento del hombre ilustrado por el hombre
técnico”. 2 El impacto en enfermeria ha sido ya contundente.

De acuerdo con el filésofo aleman Martin Heidegger, "la historia de la tecnologia es la
historia de la pérdida de! ser". Desde esta optica, el hombre va perdiendo gradualmente la
capacidad de discernir por si mismo la naturaleza de las cosas, debido a que la vida
moderna le obliga a adaptarse con demasiada prontitud, al esquema funcionalista y
mecanico propio de la industrializacion”. 2

Para Heidegger todo ese proceso redunda en que la persona pierda la nociéon de su

cultura e historia, de su ser mismo.2*

Esta idea es util para ilustrar la controversia en torno al predominio que le otorga el actual
modelo econdmico liberal a la educacion técnica.

Por ejemplo, el Fondo Monetario Internacional con el argumento de que los programas de
educacion superior publica ya no responden a las demandas sociales y econémicas del
continente, el grueso de los paises latinoamericanos han recanalizado sus recursos a las
escuelas de preparacion elemental y técnica, mientras reducen los dirigidos a las

universidades.

21 Gilberto Reséndiz Romero http://www jornada.unam.mx/1998/sep988/980314/cien-romero.html|
2 INFORME ESPECIAL Unidad de Andlisis Politico y Prospectivo. La educacién del siglo XXI. ‘¢Adios a las
%nlvefsidades‘?, En El Financiero, diario. Domingo 11 de abril de 1998.

Op.Cit.
24 En 1930, Heidegger en trabajos como Introduccién a la Metafisica (1953), dio una particular interpretacion de las
coricepciones occidentales del ser. Sentia que, en contraste con la reverente concepcién del ser dominante en la Grecia
clasica, la sociedad tecnolégica moderna ha favorecido una actitud elemental y manipuladora que ha privado de sentido
al ser y a la vida humana, un estado que llamaba nihilismo. La humanidad ha olvidado su verdadera vocacién, que es
recuperar la mas profunda comprensién de la existencia lograda por los primeros griegos y perdida por fil6sofos
posteriores. La universidad del mafiana. En E! Financiero, diario. Domingo 11 de abril de 1999.
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Asi mismo, es notorio el siguiente dato: “de acuerdo a datos recopilados por [...] Roberto
-- Rodriguez, el crecimiento de los recintos privados en los 80 se ha sostenido a lo largo de
la presente década (de 1990 a 1994, se inauguraron 26 universidades particulares).

En contraposicién, durante el mismo periodo, el sector publico tan solo abrié una nueva
universidad (Quintana Roo), once institutos tecnoldgicos y cuatro planteles denominados

como “universidades técnicas".”2®

Las razones que sostienen los gobiernos son la respuesta ante la naturaleza de las
economias latinoamericanas, en la cual, la capacidad productiva y la mano de obra son
los principales atractivos para la inversiéon; un trabajador calificado en los nuevos
procesos productivo-tecnolégicos goza de mas oportunidades de superacién que una
persona matriculada en leyes o humanidades. Los gobiernos latinoamericanos sostienen
que el subsidio publico a las universidades s6lo beneficia a un 20 por ciento de la
poblacién y se apoya a la clase media, la cual puede pagarse su educacion; aunado a
esto, se descuida la educacioén elemental, de ahi su redistribucion.

Las reacciones a esta politica no se han hecho esperar en Argentina, Chile y México;
también se mencionan a Guatemala y Honduras. En todas estas naciones hay huelgas,
marchas y diversas protestas contra su gobierno, por la notable reduccion al presupuesto
e inscripcién a todas las universidades publicas, aunado a momentos politicos, como son
las elecciones presidenciales por venir en México abril de 1999.

Estas circunstancias econémicas mundiales, son trascendentales tanto para la educacién
de la enfermeria como su ejercicio profesional; la posibilidad de tomar un camino
humanistico, han desaparecido completamente, los técnicos deben de ser cada vez mas

eficientes en el manejo de la tecnologia.

Con la actual ultra especializacion del ejercicio de la medicina, y la consecuente
saturacién de tecnologia hospitalaria, las enfermeras se convierten en robots eficientes en
que deben de atender a los enfermos con eficiencia pasando por aito al ser humano en un
momento dificil de su existencia: enfermedad y/o muerte.

* Op. cit.
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CAPITULO I

HISTORIA DEL PENSAMIENTO EN RELACION CON LA ENFERMEDAD Y LA
FORMACION DE LOS MEDICOS

El nacimiento de la enfermeria de padre médico y en cuna de formacién técnica en un
escenario hospitalario, hizo necesario el presente capitulo para dar cuenta del proceso
histérico de la medicina en cuanto al estudio del cuerpo a través de dos corrientes
opuestas. Por un lado, la fragmentacién del cuerpo, considerada ‘cientifica”, de origen
europeo, y por el otro, el hombre visto como parte de la naturaleza de manera armoniosa,
es decir, una cosmovisién®® de origen mexicano. Es trascendental, para entender de
dénde y de qué conceptos se desprendié la formacién académica de la enfermera
mexicana, la cual pertenece a una sociedad, en donde, todavia en la actualidad, quedan
restos de toda una tradicion en la medicina en México. Asi mismo, implicitamente se
tocan las corrientes educativas presentes en los conceptos de conocimiento plasmados
en la descripcién del ejercicio de la medicina, en cada momento histdrico.

2.1 EIl nacimiento del concepto de enfermedad en relacién con la medicina en
la cultura europea

La medicina se ejerce en razén de las ideas prevalentes que la sociedad tiene acerca de

lo que es la enfermedad.

Asi, tenemos como primera idea de un gran grupo social europeo acerca de la
enfermedad, proviene -desde las épocas remotas hasta fines del siglo XVIiil- en su

asociacién con el mal.

La enfermedad era enviada por los dioses, y por ende, los Gnicos que podian negociar
con ellos eran los sacerdotes, los chamanes o los exorcistas. Al principio, el mal era
enviado como castigo; pero en plena Edad Media, la Iglesia catdlica lo consideré6 como
prueba para el enfermo ante el sufrimiento y como un medio para ganar el cielo, pero,
también, obtener votos para quienes lo cuidaban. El que se curaba era porque obtuvo el

perdén divino.

Los médicos-sacerdotes tenian como propdsito darle un sentido a la muerte. Al contrario
de los chamanes y de los cirujanos, tenian prohibido tocar al enfermo, si acaso tocar el

28 Coincido con el planteamiento de Fritjof Capra: “...1a visién chamamica de la enfermedad es la creencia de que los
seres humanos son parte integrante de un sistema ordenado y que la enfermedad es consecuencia de cierta falta de
armonia con el orden coésmico”. [Se encuentra)] vinculada al ambiente social y cultural del paciente. Fritjof Capra. El
punto crucial, Pag. 359.
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pulso sin medirlo, pues no tenian reloj. Su arte consistia en interpretar los gestos de
dolor en la cara del paciente. Esto es, observario, olerlo, ver la orina y aplicar los

aforismos? hipocraticos.

Siempre hubo cirujanos: en los circos romanos, en las guerras y en las abadias, dénde
hacian una sangria mensual a los monjes. Es precisamente en las abadias o
monasterios, conventos y prioratos®® donde se inicia el pensamiento filoséfico que
lleva a separar el mal fisico del mal decretado por Dios.

Especialistas, también los ha habido. En épocas lejanas fueron dioses: en Egipto -entre
otros-, Thot y Seth; en Grecia, Apolo, Esculapio, Higia y Salus; en Roma Salus, Menfis,

Febris y Carma.

En el México prehispanico Quetzalcoatl, Texcatlipoca, Xolotl y Xochiquetzal. Y es aqui,
dénde iniciamos la incursién en la tematica del cuerpo desde una visién césmica.

Con el advenimiento del cristianismo a la ciudad mexica, caracterizado por la creencia de
un solo Dios (monoteismo) se dio pauta a la desaparicion de los Dioses (politeismo) para
ser sustituidos por los santos especialistas. Ahora eran Roque Damian, Adriano,
Sebastian, Fiacro, Vito; y unas santas, Apolonia, responsable de las caries dentarias,
Catalina quien exorcizaba, y Santa Lucia relacionada con la luz-ojos. A su vez, los santos
fueron reemplazados por los reyes para atender las catastrofes humanas, guerras,
epidemias y un saber médico inexistente.

En el siglo Xi (alta edad media) se abrié la primera escuela de medicina, en Salerno®,
Italia; la educacion del médico duraba 5 afos, en los que el aprendiz leia fa anatomia y las

2" Término que “se usa muy especialmente en medicina. Su etimologia indica que encierra los justos términos de una
verdad, sentencia. Es dificil deslindar cumplidamente la diferencia que existe entre aforismo y cada una de las voces:
adagio, sentencia, maxima, proverbio, refran, axioma, pues todas ellas incluyen el sentido de una preposiciéon 6 frase
breve, clara, evidente y de profunda y dtil ensefianza. La primera coleccién de aforismos médicos se debe a Hipécrates,
y se refieren a la medicina que se ensefiaba en la escuela de Cos. Encabeza su obra Libro de Aforismos con estas
palabras: La vida es corta y largo el arte, la ocasion fugaz, la experiencia peligrosa, el razonamiento dificil: es necesario
trabajar por si mismo todo lo posible, pero convine que nos secunden el enfermo, los que le asisten y el ambiente y
medio externos”. Enciclopedia Universal llustrada Europeo Americana, Tomo Ill, Pag. 156.

8 Grupo selecto de "Superiores de algunas comunidades religiosas™. Op cit.

? Hace mil afios cuatro maestros se reunieron en Salerno para fundar el primer centro de enseflanza médica del
mundo: e! griego Pontus, el arabe Adela, el Judio Helinus y el Latino Salernus. Salemo es una poblacién situada al sur
de Napoles sobre el golfo de su nombre sobre el mar Tirreno y esta muy cerca del Monasterio Benedictino de Monte
Casino.“Durante los siglos IX y X la escuela de Salerno, situada cerca de Montecassino, fue cada vez mas reconocida
como centro de actividad médica. A principios del siglo XI, Salerno se convirtié en la primera facultad de medicina
occidental. La ensefianza fue, al principio, practica y secular y se centraba en la nutriciéon y en la higiene personal. E)
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teorias galénicas, un compendio de medicina doméstica, los aforismos hipocraticos,
obstetricia, las descripciones del tétanos, ia epilepsia el asma y la histeria.

Estos conocimientos se debieron a Galeno (129-c. 199) médico destacado de la época
de Hipocrates, por sus aportaciones a la anatomia y a las funciones del cuerpo, las

cuales duraron 1400 arfios.

A fines del siglo Xll, el resurgimiento de la medicina laica y las restricciones a las
actividades fuera del monasterio trajeron el declive de la medicina monastica, pero ésta
ya habia realizado una funcion inestimable guardando las tradiciones de las ensefianzas
médicas. En el siglo Xlll, se autoriz6 y apoy6 la diseccién de cadaveres humanos y se
dictaron estrictas medidas para el control de la higiene publica, pese a lo cual, la
medicina escolastica permanecié como expresion loégica del antiguo dogma. Cientificos
representativos de este periodo son el escolastico aleman san Alberto Magno, que se
dedicé a la investigacion biologica, y el fildsofo inglés Roger Bacon, que realizé
investigaciones en optica y refraccidon, y fue el primero en sugerir que la medicina
deberia basarse en remedios procedentes de la quimica. El propio Bacon, que ha sido
considerado un pensador original y pionero de la ciencia experimental, estaba
impregnado por la autoridad de los escritores griegos y arabes.

Posteriormente, en el siglo XVIli, el pensamiento de los enciclopedistas le dieron visiones
diferentes al mundo y a la medicina. En este siglo ya se hablaba frecuentemente de la

cirugia como parte del ejercicio médico.

En el siglo XVI, el ano de 1578, es en México donde se inicié la educacién médica en
América. Las materias que se ensefaban durante 4 afios eran acordes con las ideas
sobre la medicina: elementos, temperamento, humores, recursos naturales, latidos y
tirones, fiebres, arte curativa del glaucoma, emisidon sanguinea, purgantes, resoluciones

cotidianas, crisis y método médico.

médico italiano y traductor Constantino el Africano, que se convirti6 en monje benedictino y se retiré a la abadia de
Montecassino, tradujo al latin textos arabes y de muchos médicos griegos clasicos destinados a los estudiantes de
Salerno y Montecassino. En el siglo Xl!, la formacién médica era tedrica y escoldstica en su mayor parte y se expandié
hasta llegar a la Facultad de Medicina de Montpellier y mas tarde a las universidades de Paris, Oxford y Bolonia™.
Enciclopedia Encarta.
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La Revolucién Francesa niega, por primera vez en la historia, la responsabilidad divina en
la enfermedad y la sustituye por una de tipo social, que presidira el enfoque médico del

siglo XIX y tres cuartas partes del XX.
El segundo gran periodo histérico de la medicina se consolida en el siglo XIX.

A partir de la primera década de ese siglo se inicia la medicina clinica, que ubica a la
enfermedad en los 6r