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Antacedentes

La necegidad progr931vamente craciente de extender servicios sanl-
tarios y asistenciales al mayor nimero de comunidades ex:.st.entes en Maxn.co,
ha puesto de manifiesto que los programas de trabajo solo se pueden reali~
zar cuando se cuenta con suficiente personal debidamente adiestrado, Este
hecho general en todos aspectos, puede particularizarse con respecto a los
programas de enfermeria.

En la Republica Mexicana existen escuslas oficiales y particulares
para la ensefianza, preparacidn, educacién y adiestramiento apropiados en
la carrera de enfermeria, las Entidades Federativas'promueven y establecen
sscuelas de este tipo cada dia en mayor nimero, perc el esfuerzo de las
autoridades Federales, los gobiernos locales y la iniclativa privada, no
son capaces de resolver el problema, pese a Gue cada afio egresan cientos
ds enfermeras tituladas.

En los medios urbanos la situacidén es precaria, pero en log rurales
aun a8 peor,

La Secretaria de Salubridad y-Aslstan01a, con &l prop051to de
resolver en parte este problema, estudid y decidiéd que algunos organismos
dependientes de ella y capacitados para hacerlo, organizaran cursos de
corta duracidn, con programas minimos teorico—practlcos ascogidos y clara-
mente expuestos due permitan preparar en poco tiempo personas entusiastas
para dedicarlas a lag actividades de auxiliares de enfermera.

Esta tendencia habrd de realizarse preferentements en el medio
rural en donde se seleccionardn las personas apropiadas con el prOPOSLto
de adiestrarlas y reintegrarlas a su propio medio para trabajar en ol,
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En esta forma, las personas adiestradas regresaran a sus camunldades v a
Sus hogares conociendo los principios fundamentales de uha educaclcn
bésica y elemental en medicina preventiva y curativa, y ademas seran los
promotores de trabajos y estudios. de mayor alcance en su medio,

La realizacidn de este programa ha Eermltldo observar Que es posi~
ble estlmular la preparacidtn de un mayor nimero de auxiliares de enfermeraj
que el 1nteres y entusiasmo que se producen y conservan propician activi=-
dades benéficas, y que el mejoramiento de las condiciones de vida de las
comunidades van mejorande en forma paulatina pero firms,

las auxiliares de enfermera preparadas en esta forma se utilizan
an Sanatorios y Centros. Rurales de Salud, maternidades pequefias, consulto-
rios de higiene maternoinfantil en zonas rurales.

Selsccidén dsl personal

La selsceidn se realiza de acuerdo con requisites minimos y en vista
al mejor aprovechamiento posible, Se requiere:

a) Que los candidatos sean susceptibles de cultivar la propia res-
ponsabllldad moral ¥ material en las act1v1dades que la socledad lesg
confia, y muy especialmente en relacidn al nucleo de poblacion de que
proceden y a la organizacidn de la Secretaria de Salubrldad v Asistencia
que utlllzara sus servicios,

b) Que las  organizaciones sanitarias superiores determinen una
justa interpretacibn de la funcidén que han de desempefiar lag enfermeras
auxiliares en la aplicacion de los programas oficiales de medicina pre-
ventiva o medicina asistencial,

e¢) Que los niicleos aislados de poblaclon aprendan que la enfermera
auxiliar puede y debe desempefiar, de acuerdo con su preparacién, sélo
ciertos. programas y dar cierta ayuda, sin abrumarla exigiendo de ella
auxilios médicos y quirirgicos en casos de emergencia, atenciones obsté-
tricas o auxilios medicos de otro tipo que el limltado pero. necesario que
pueds proporcionar,

d) Que se fije la responsabilidad profesional y las condicicnes a
llenar de altruismo y de respeto a la medicina y a la profesidn,

Requisitos para aceptacifn del alumno que asistird
2 1os Cursos de Adigstramiento

Los fundamentales son los siguientes:
a) Haber cursado por lo menos hasta el 6o, afio de educacidn primaria,

b) Gozar de salud fisica y mental,
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¢) Demostrar interés por aprender y servir a la sociedad.

d) Tener de 15 a2 25 afios de edad,

@) Ser de reconocida solvencia moral.,

f) Poseer la autorizacidn de los padres en el caso de ser menor
de adad,

En los lugares en donde no existan escuelas de 1nstrucclon primaria,
se selecclonardn las alumnas tomando en consideracidén fnicamente los
incisos b}, ¢), d), &) ¥ £).

Programa y Profesorado

El programa tipo para estos cursos de enfermeras auxiliares, es el
que se anexa, aunque, cuando asi conviene, ss hacen modlflca01ones no
substanciales, para darle flexibilidad en su aplicacion,

Se aprovecha, para hacer el adisstramisnto, al personal técnico de
los corrosPondlentes servicios, desds epidemiologos hasta enfermeras sani-
tarias, combinandose todas las posibilidades humanas y materiales para sl
mejor resultado del esfusrzo sducador,

Finalidades inmediatas v mediatas

La preparaclon da auxlllares de enfarmerla se ajusta a la def1n1c1on
del Comité de Expertos de Fducacifn en Enfermeria de la Organizacidn Mun~
disl de la Salud,

Con estos programas que Méxlco realiza en sus serviciocs, se obtienen
dos beneficios o resultados:

a) Uno inmediato: cubrir funciones sanltarlo-a51sten01ales en
nicleos rurales carentes de servicios, con un minimo de garantia para la
poblacinn de que se trata, ¥

b) Otro mediato: ir substituyendo la auxiliar empirica de enfer-
meria, por personal adiestrado, aunque el adisstramiento no tenga la
extension y profundidad que el avance cientifico actual impone, Los
resultados obtenidos hasta la fecha confirman qu# el esfuerzo de México
en el sentido expresado, es busno para quienes reciben el beneflclo de
la asistencia, y para el Bstado, que puede dar mayor radio de accidén a
sus programas de medicina preventiva y medicina asistencial,

4 estas razones, que por si mismas Justlflcan el esfuerzo sducativo
de las Escuelas ds Auxiliares de Enfermeria, se ,agrega un factor soc1a1 de
interrelacidn, ol nexo de afecto y mutua simpatie que crean entre si las
alumnas, por una parte y, por otra, los profesores y alumnas, lo aue
siempre es beneficioso para la colectividad,
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Resumen

La experiencia de México en materia de enfermeria auxiliar es que
deben de crearse escuelas destinadas a dicha ensefianze y preparacidn
siempre que ello sea posible, como base de nuestros programas ds medicina
sanitaria y asistencial,

Y siendo los propios Gobiernos los primeros interesados en disponer
dgl suficlente personal para la ejecucmon de los programas de salud
piblica, a ellos corresponde ausplclar y ayudar al maximo la creacidn
de escuelas de auxiliares ds enfermerla en todos los palses de nuestro

Hemisferio,



