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La actividades que a lo largo del afio 2015 se han venido
realizando en Espafia para conmemorar el centenario de la
creacion del titulo de enfermera, en un nimero relativamente
discreto (http://index-f.com/gomeres/?p=861), han puesto de
manifiesto una realidad un tanto desconcertante: el escaso co-
nocimiento que las enfermeras tenemos sobre los principales
hitos que han marcado el devenir histérico de esta profesion.
O también la escasa importancia que se les otorga cuando se
conocen. Para muchos ha resultado una sorpresa saber que el
arranque oficial de la version laica de la Enfermeria fuese pro-
movido en Espafia por una modesta comunidad de religiosas,
las Siervas de Maria Ministras de los Enfermos.? De hecho no
estaba en el catalogo de congregaciones vinculadas al ejercicio
enfermero. O al menos no era tan conocida como otras mucho
mas estudiadas, como las Hijas de la Caridad, los Hermanos
Obregones o los Hermanos de San Juan de Dios. También ha
resultado chocante la constatacion de que el titulo de enfermera
haya estado en nuestro pais vinculado siempre al entono uni-
versitario, en contra de lo que muchos piensan, de que apenas
acaba de entrar con el nuevo titulo de Grado.?

Desde que Dominguez
Alcén inaugurase en los afios
80 la primera generacion de
historiadores de la Enferme-
ria espafiola,* los hallazgos

Figura1
Efecto agregatorio del cuidado en relacion con las etapas de la
Historia de la Enfermeria

de un empefio ubicado en plena transicién democratica: la
restauracion de los estudios de Enfermeria, que habian sido
abolidos y sustituidos por un desempefio subalterno (Ayudante
Técnico Sanitario) durante la dictadura franquista.

En los afios siguientes la produccidn espafiola sobre Histo-
ria de la Enfermeria va a experimentar un crecimiento expo-
nencial, tanto en forma de monografias como en las nuevas
revistas especializadas que van a ir surgiendo (Index de Enfer-
meria, Hiades, Cultura de los Cuidados, Temperamentvm).
Mas recientemente, la posibilidad de doctorarse en programas
especificos de Enfermeria esta generando una sélida produc-
cién sobre lineas muy concretas de la historia de los cuidados y
de la profesion enfermera, sirva como ejemplo la coleccion
“Arte y Ciencia de la Sanacion. Historia de la Educacion”,
dirigida por Hernandez Conesa (Universidad de Murcia).

Hemos avanzado mucho en la definicion de la imagen so-
cial e histérica de la Enfermeria, pero ain queda mucho mas
por desentrafiar sobre el conjunto de comportamientos, pensa-
mientos y sentimientos implicados en el proceso de satisfaccion
de necesidades de los grupos humanos.’ En este sentido y con
un fin estrictamente docente,
he venido trabajando en los
Gltimos afios con mis alum-
nos de Historia de la Enfer-
meria en la identificacion de
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Tesis (conclusidn o proposicién que se mantiene con razona-
mientos, DRAE), porque estamos seguros que tienen un gran
potencial para estimular lineas sélidas de investigacion en el
campo de la historia y el pensamiento enfermero.

Mostramos a continuacién nuestras diez tesis con la espe-
ranza de que resulten lo suficientemente provocadoras para que
logren estimular el interés entre investigadores y doctorandos
por los aspectos mas complejos de la historia de nuestra
profesion: la identidad, la memoria colectiva, la ideologia, el
poder, el sistema politico, etc. Y cuando menos, que sirvan
para lo que hasta ahora han sido utilizadas, como estrategia
pedagdgica para cultivar el espiritu critico entre el alumnado y
para hacer visible el potencial del legado que la Enfermeria
aporta a la humanidad.® Cada tesis se acompafia de un breve
comentario que solo pretende aclarar la idea, sin desarrollarla.

Diez Tesis

1. El cuidar es una actividad tan antigua
como la humanidad.

El primer llanto del nifio al nacer es la expresion mas elo-
cuente de la necesidad de cuidado. El cuidado es inherente a la
condicion del ser humano.® A nivel familiar o institucional, el
cuidado siempre esta presente entre nosotros.

2. En todos los periodos de la historia se
documentan actividades profesionales
orientadas a proporcionar cuidado de unas
personas a otras.

Se constata en los hallazgos arqueoldgicos mas remotos de
todas las culturas, donde aparecen evidencias de la existencia
de aflicciones y enfermedades, y de que estas se han encarado
de forma individual o colectiva, desde un plano doméstico o
profesional.

3. La palabra Enfermeria siempre ha estado
asociada a una dimension profesional.

Por tanto, cada vez que aparezca el término enfermera o
enfermero no ha de dudarse de su condicion de profesional del
cuidado, con independencia de su contexto, el marco legislati-
vo, las condiciones politicas o religiosas. No se concibe el
cuidado de Enfermeria fuera de la profesion enfermera, aunque
existan otras formas de cuidado.

4. La evolucion del cuidado de Enfermeria
ha estado condicionada por la manera en
gue la sociedad satisface sus necesidades,
de forma individual y colectivamente.

En este sentido, la historia de la Enfermeria es la historia
de una adaptacion. Las enfermeras (laicas o religiosas, mujeres
u hombres) siempre han antepuesto el compromiso social a sus
posibilidades de desarrollo profesional, aunque para ello hayan
tenido que cuidar en el seno de instituciones, profesando en una

religion, o de forma laica sin percibir remuneracion alguna.
Este es un fuerte rasgo identitario que a veces se ha confundido
con una debilidad como profesion con dificultades para defen-
der sus intereses corporativos.

5. Desde que se tiene constancia documen-
tal, el cuidado de Enfermeria aparece regu-
lado en normativas institucionales.

En cierta forma, es la Enfermeria en su diversidad de ex-
presiones la que ha generado instituciones de salud para poder
desarrollar su actividad cuidadora en plenitud. El caso de los
hospitales es el mas elocuente. El proceso de medicalizacién de
los sistemas sanitarios se ha producido de manera mucho mas
reciente.

6. Los poderes instituidos siempre han aspi-
rado a instrumentalizar el ejercicio de la En-
fermeria.

El reino de la Enfermeria es el mundo cotidiano del pacien-
te y su familia,'® que algunos poderes han contemplado como
un espacio de dominacion. Asi lo entendi¢ la Iglesia Catolica
cuando a partir del concilio de Trento determina que el cuidado
ante la adversidad ha de ser ejercido por personas consagra-
das.™ Posteriormente, también lo han hecho las instituciones
médicas en un proceso inacabado de medicalizacién de la vida
cotidiana donde pretende ejercer su hegemonia.****

7. La mentalidad y la ideologia establecidas
han tenido un influjo determinante en el gra-
do de autonomia de las enfermeras.

Acorde con la etimologia de la palabra cuidar (del lat. cogi-
tare, pensar), la practica de la Enfermeria ha de sustentarse en
formas de pensamiento y por tanto habra tantas enfermerias
como mentalidades puedan concebirlas. A diferencia del cono-
cimiento cientifico-técnico, que tiende a sustituirse en funcion
de sus avances, el pensamiento enfermero tiene un efecto agre-
gatorio, lo que explica la yuxtaposicion de modelos que se
produce conforme la sociedad avanza (es propio de nuestra
sociedad la convivencia de modelos de cuidados de tipo
domeéstico, con otros de origen magico-religioso, o con préacti-
cas asistencialistas e institucionales, y en todas ellas se dan
formas de practica profesional. Ver figura 1).

8. Solo cuando socialmente se ha identifica-
do la capacidad transformadora de la En-
fermeria como actividad procuradora de sa-
lud, ha sido posible legislar el titulo de en-
fermera.

No fue la posicién administrativa de Florence Nightingale
lo que hizo posible la creacion de la escuela de Enfermeria del
Saint Thomas Hospital de Londres, cuyo modelo de formacion
influiria en casi todo occidente. Lo que habilito la posibilidad
de un ejercicio enfermero socialmente reconocido fue los resul-
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tados de la labor realizada por las enfermeras nigthingalianas
en el Hospital de Scutari (Turquia) durante la guerra de Cri-
mea, puestos de manifiesto en las primeras estadisticas sanita-
rias que Florence envié a Londres para demostrar el espectacu-
lar descenso de la mortalidad entre los heridos. Puede ser inte-
resante analizar la creacidn del titulo de enfermera en cada pais
a la luz de esta proposicion.

9. El mayor grado de desarrollo profesional
de la Enfermeria se ha logrado cuando el
ejercicio enfermero ha estado regido por
principios profesionales, ensefiado por las
propias enfermeras y gestionado con auto-
nomia.

Por el contrario, las realidades basadas en la dependencia
hacia otras disciplinas han oscurecido el devenir de la profe-
sion, debilitdndola a tal extremo que se ha llegado incluso a
suplantarla por otros perfiles subalternos. Durante afios, orga-
nismos internacionales tan influyentes como la Organizacion
Mundial de la Salud, han instado a los paises a fortalecer la
Enfermeria por su impacto en la salud de los ciudadanos.

10. Una vision integradora (no selectiva) de
la Historia de la Enfermeria ha de contribuir
a normalizar la identidad de las enferme-
ras como profesionales llamados a prestar
un servicio esencial a la humanidad.

La Enfermeria es una profesion que ontolégicamente en-
tronca con los origenes del ser humano como especie. De esta
manera, el conocimiento cabal de su historia permite compren-
der una dimensién importante de la evolucién humana, la que
tiene que ver con la forma de satisfacer nuestras necesidades
relacionadas con la supervivencia.

El conocimiento de la historia de la Enfermeria cumple
también una funcion esencial para los propios profesionales, la
de desobstruir su proceso de socializacion como grupo y la
creacion de su memoria colectiva.® Nos ayuda a comprender
los conceptos centrales que configuran la disciplina enfermera
y las formas de pensamiento que la han hecho evolucionar
como ciencia aplicada.

Finalmente, la historia hace visible la verdadera naturaleza
de la Enfermeria, a la vez que combate las falacias que tanto
estropean la identidad profesional. Ni la Enfermeria se encuen-
tra en un estado embrionario cronico (los fundamentos de la
profesion ya estan formulados), ni es una profesion propia de
mujeres (aunque dominan sobre su quehacer los valores de la
feminidad), ni ha surgido de la subalternidad (aunque en su
independencia comparte con otros profesionales las relaciones
de interdependencia necesarias para resolver los problemas
complejos de la salud).

La historia de la Enfermeria no puede entenderse como una
suma de acontecimientos cronolégicos aislados, flotando en el
pasado como casualidades sin relacion aparente. ;Como ha de

hacerse entonces? La Enfermeria se ha construido en la historia
a partir de demandas sociales expresadas de manera muy con-
creta cuando se trata de satisfacer necesidades bésicas alteradas
por enfermedades u otras aflicciones, o como consecuencia de
calamidades, crisis y carestias. Desarrollando intervenciones
enfermeras culturalmente congruentes, con arreglo a las formas
de pensamiento, los usos de la vida cotidiana y la influencia de
los conocimientos bio-médicos. Y concretandose como saber
praxico-prescriptivo en el marco legislativo de cada época,
normalizandose en el contexto gubernamental, incorporandose
en los ordenamientos institucionales, hasta finalmente alcanzar
la autorregulacion como una de las profesiones mas consolida-
das y socialmente mas reconocidas.

En la pedagogia de la historia, los profesionales de Enfer-
meria tenemos que apartarnos de discursos lastimeros para
sentir la necesidad de establecer solidas alianzas con la ciuda-
dania,* de asumir el compromiso que como ciencia aplicada
nos corresponde:™ devolver a los ciudadanos el conocimiento
que ellos nos prestaron, transformandolo en soluciones creati-
vas y efectivas para mejorar su bienestar.
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