Politécnico de Medicina Social

Por el Dr. Gabriel Delgado Bedoya.

(Conferencia pronunciada en homenaje al Dia de la Salud)

institucién de un dia, en el que, los hombres de ideal, mues-
tren sus Inquietudes por un futuro mejor.

N O puede haber mas bello index de sentido humanista, que la

La Salud, el supremo bien del hombre, fundamento y principio
del engrandecimiento de los pueblos, constituye la primera directi-
va de los estadistas modernos, porque, la Salud, es el indice mas elo-
cuente de cultura, organizacién técnica y equilibrio social.

El hombre, en las diversas etapas de su evolucién social, fué apre-
ciado como factor de guerra, por los hombres de conquista, alld por
los tiempos del medio-evo; en nuestros dias, de desarrollo industrial
e intenso maquinismo, es factor de produccién. Para uno u otro fin,
su mejoramiento y conservacién ha sido y es preocupacién de los
hombres de estado.

Pero, es al médico, a quien foca un rol preeminente en este em-
peno de bienestar humano.

Todo sigue, en el mundo, un ritmo evolutivo, al que nadie se
puede substraer. A cada quién, le corresponde una funcién que, con
profundo séntido de solidaridad, debe cumplir para satisfaccién es-
piritual.

De manera particular, concretdindose a Medicina, Miguel Busta-
mante, médico y doctor en Higiene de la Universidad de México, al
tratar de “‘El Servicio Social de la Universidad’’ nos dice: ‘‘Por una
parte encontramos que la medicina tuvo por objeto principal la cu-
racién de la enfermedad. La Universidad Nacional cumplié su fun-
cién al preparar a los médicos para el ejercicio de la clinica a la ca-
becera del enfermo, capacitandolos para formular diagnéstico, hacer
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pronéstico y establecer tratamiento, buscando beneficio para el ind;.
viduo, esforzidndose por devolverle la salud perdida.

Pero hoy las ciencias médicas han adquirido, ademas, armas pa-
ra construir la medicina preventiva, con la cual se puede evitar mil-
tiples enfermedades, y con recursos gue para ser aprovechados, re.
quieren, casi siempre, técnica especial’’.

A través de la literatura médica mundial, recogemos este clamo-
reo de la nueva orientacién.de la medicina, condicionada por la tras-
formacién social del mundo.

Aquel precepto de Hipdcrates ‘‘el hombre es hijo de la tierra”,
se ha hecho profunda convicciédn en sus modernos discipulos, que con-
sideran a la unidad hombre como un centro constelacional, estrecha-
mente vinculado a su ambiente, que imprime en él sus caracteristicas,

Para servir a este complejo bio-social, se requieren organismos,
técnicos v hombres especificamente capacitados para ¢umplir con efi-
ciencia las variadas funciones que le son propias.

Miguel Hermosilla, de Chile, en ‘‘La Medicina Actual’’ apunta:
“Todo médico debe ser por lo tanto, un cientifico, un artista de un
arte dificil y un filésofo que sale de la pura especulacién, para aliviar
en la realidad el sufrimiento de un semejante caido en enfermedad”.
Permitasenos que agreguemos que el médico debe ser socidlogo, psi-
cblogo, en una palabra debe tener una cultura integral, la mas inte-
gral posible.

Bueno es que declaremos, para desagravio de los cultivadores de
la medicina clasica, que los propugnadores de la nueva medicina, ja-
mas hemos mirado despectivamente a la medicina clinica, por cuanto
el médico enrolado en las filas de la medicina social, necesita ser pri-
meramente clinico; pero no debe quedarse en esta fase, sino seguir
su camino mas alld hacia ese horizonte que Ortega Gasset lo imagina
elastico, para el hombre de ideal, cuando dice: '‘Se vive en la pro-
porcién en que se ansia vivir mas. Toda obstinacién en mantenernos
dentro de nuestro horizonte habitual significa debilidad, decadencia
de las energias vitales. El horizonte es una linea biolégica, un érgano
viviente de nuestro sér; mientras gozamos de plenitud el horizonte
emigra y ondula elastico, casi al compés de nuestra respiracién. En
cambio, cuando el horizonte se fija es que se ha anquilozado, y que
nosotros ingresamos en la vejez’’. La Medicina moderna es ansia de
vivir mejor, y su horizonte biolégico se desplaza incesantemente.

Clinicos eminentes de nuestra América, entre los que citaremos 2
Gregorio Araoz Alfaro, Luis Morquio, Eduardo Liceaga, E. Gonzales
Cortéz, son también abanderados de la nueva orientacién de la me-
dicina. Roberto Berro, el continuador en Uruguay de la obra aposté-
lica de Morquio, nos dice enfaticamente: ‘‘pues con el apasionante en-
tusiasmo que tengo por todos los problemas de la Medicina Social, se
sumaba la importancia del factor tuberculosis que tanto nos preocupa
v« més todavia deberia preocupar a los gobiernos y la sociedad’. ¥
agrega ‘un médico de nifios, aunque supiera, aunque atesorara cien-
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cia y ciencia, poco serviria sino estaba doblado de una conciencia so-
cial”". ... “‘es la realidad indiscutible de nuestra hora médica”

Recordemos entre los nuestros a Abel Olaechea, clinico ponde-
rado y austero, sagdz y responsable, y, a la vez, exponente magnifico
de la Medicina Social en el Perd. De sélida cultura integral, nos dié
en su ultima produccién todo lo que atesoraba de la nueva ciencia el
médico que se habia identificado con el hombre que sufre la accién
del morbus como la de factores sociales.

A lado de Olaechea, es justo citar a mi maestro el notable tro-
picalista JuliAn Arce, quién a la vez que hacia clinica, dié a la sani-
dad publica organizacién técnica, siendo el primer Director de Salu-
bridad Publica.

Nosotros, simples obreros de una noble cruzada, nada inventa-
mos, tratamos unicamente de interpretar aquellos nobles ideales de
nuestros avanzados maestros, para cooperar en la obra de verdadero
humanismo, donde el hombre se aureola con los atributos del sacer-
docio.

Mucho tiempo demandariamos, si fuéramos a desarrollar lo que
es la Medicina Social, lo que ella comprende, y la trascendencia de su
funcién; pero para nuestro objetivo no es indispensable, y con lo que
hemos bosquejado nos parece suficiente para fundamentar el plan que
como atribucién a este dia de la Salud, pleno de simbolismo, hemos
traido a esta tribuna médica, donde ya era tiempo que se proclama
ran estas nuevas orientaciones médicas.

Orientacién moderna de la Faculiad de Ciencias Médicas

La Facultad de Medicina, que en 1856, fundara el genio de Ca-
yetano Heredia, ha experimentado hasta nuestros dias reformas que,
en su mayor parte, han consistido en remocién de catedraticos, separa-
cién o fusién de catedras, creacién de asignaturas de especializacién
clinica, etc. La tdltima reforma ha constituido la Facultad de Ciencias
Médicas, que comprende las escuelas de Medicina, Odontologia, Far-
macia y Obstetricia.

Leyendo la ponencia del profesor Leonidas Avendano al primer
Congreso Nacional de Medicina, en 1927, intitulada ‘‘Medidas para e-
vitar la desnacionalizacién de la Medicina Peruana’ se deduce que la
orientacién de Ja ensenanza en la Facultad de Medicina, siempre ha
sido eminentemente clinica. Ha preparado rnédicos para hacer medici-
na individual, curativa. Se halla, pues, encerrada en los moldes que
forjaran sus creadores, y podemos repetir con el médico espanol Fer-
nandez Ruiz: “hoy la Medicina Individual, practicamente, ha desapa-
recido”’

En el Pert, han repercutido las corrientes ideolégicas mundiales
en lo que se refieren a la mejor asistencia y previsién del hombre ne-
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cesitado. La orientacién social va tomando cuerpo en nuestro ambien-
te, vy ya médicos, funcionarios, distinguidos maestros de San Fernando,
proclaman en actuaciones solemnes las nuevas doctrinas que René Sand,
Richard Cabot y Ramazzini han propugnado por el mundo.

Tratando de cristalizar acuerdos internacionales tomados en Con-
gresos de Sanidad donde participaron paises de indice cultural apre-
ciable, entre los que légicamente debemos considerar a nuestra patria,
se ha creado hace poco la Escuela de Médicos Sanitarios, nominacién
equivoca, que es un ensayo hacia la nueva orientacién que debe seguir
la ensefianza médica en el pais.

Es indiscutible que el hombre, miembro de una colectividad, a
quien no es dable vivir egoistamente, porque la vida es intima coope-
racién, se capacita para retribuir en el intercambio social lo que ha si-
do de su vocacién aprender en las instituciones que el Estado organi-
za y sostiene.

La Universidad, institicién magna de la docencia, luminaria de
la cultura de un pueblo, es también, antena receptora de las palpitacio-
nes, inquietudes y anhelos colectivos. Ella debe sufrir periédicas evolu-
ciones para sintonizar con el sentir nacional del que es su exponente.

L.a Universidad que vive indiferente a estos latidos y clamores de
su pueblo no es representativa del pais, y cumple mal su funcién de
forjadora de su alma mater.

Estos conceptos se aplican a los distintos componentes de la Uni-
versidad, y particularmente a la Facultad de Ciencias Médicas, de la
gue me ocupo. Pueblos de América, como Argentina, Chile, México, han
cumplido esta nueva funcién médico social de acuerdo con los postula-
dos que el afno 1924, enunciara la Sociedad de las Naciones, que dicen:
“Sin la formacién de técnicos instruidos no hay Higiene publica posi-
ble; sin la colaboracién de un cuerpo médico-animado de una nueva
conciencia orientada hacia los fines y los métodos de la médicina pre-
ventiva, la accién de estos técnicos permanecera imperfecta, como iner-
te; sin el asentimiento de las costumbres populares, la higiene apare-
cerad como un conjunto doctrinal de prescripciones y de formalidades
fastidiosas, por no decir policiales, y quedara letra muerta. Los tres
términos del problema estan ligados entre si, intimamente, y el éxito
de los esfuerzos que se hagan estd subordinado al respeto a esta soli-
daridad’’.

En México, se ha creado la Escuela de Médicos rurales, nuevo
tipo médico que actuarid en el ambiente agrario, redimiendo de la ig-
norancia a la enorme masa humana que sufre la explotacién del empi-
rismo. El Departamento de Salubridad Pidblica ha prestado todo apo-
yo a fin de que los alumnos de sexto afio de medicina hagan estudios
y Servicio Social, conforme al plan preparado creando asi, en ellos, el
conocimiento primero y el carifio después para la poblacién rural, se-
gin refiere el doctor Luis Gijén, sub-jefe de la Seccién técnica de Hi-
giene y Alimentacién de la Direccién de Salubridad, de México.

En Argentina, Carlos Carrefio, presenta una tésis para el profeso-
rado y en ella declara ‘para que el médico practico sea un higienista
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que comprenda y practique la medicina de masas, es que propiciamos
la creacién de la Escuela de Higiene y Medicina Social (1937).”

En Estados Unidos de Norte América, se fundaron Escuelas de
Higiene en las Universidades de John Hopkins y Harward, en fecha
anterior a las europeas de Varsovia, Zagreb y Praga.

En Chile Eduardo Cruz Cocke, catedratico de Medicina y uno de
lJos lideres de la Medicina Preventiva, dié la ley que trasforma la orien-
tacién de la Medicina, y en abril de 1938 presenta un proyecto de ley
convirtiendo la Escuela de Higiene de la Universidad de Chile en Es-
cuela de Higiene y Medicina Preventiva’. i

Por lo que acabamos de exponer se concluye que en nuestra Amé-
rica ha cobrado considerable importancia la orientacién médico-social
de la ensefianza en las Facultades de Medicina.

El Politécnico de Medicina Social

El Peri no puede continuar a la zaga de los paises americanos
que 'mirando la hora que viven y compulsando los anhelos de sus pue-
blos van renovindose porque saben que, ‘‘renovarse es vivir'.

Pais, el nuestro, de vasto territorio, compleja topografia, varia-
dos climas, diversas caracteristicas humanas y rica patologia, debe de
manera urgente enfocar sus problemas médicos con visién social y s6-
lo puede hacerlo si se preocupa de preparar a sus técnicos. AdGn vivi-
mos en la etapa de los ensayos, y el empirismo entorpece la accién
técnica en grandes y trascendentales problemas de la nacionalidad.

Es el Estado, mediante sus instituciones docentes, oficiales, a quien
corresponde la responsabilidad de capacitar a quienes tengan vocacién
comprobada en las distintas actividades humanas. Sélo asi, habra uni-
dad de plan, eficiencia en la ensefianza y sentido nacional. |

Consideramos un error aceptar que la accién filantrépica, con
muy buenas intenciones pero sin autoridad técnica, dirija o controle
instituciones que tienen funcién docente. Comando tGnico y comando
técnico, son requisitos de eficiencia.

Profundamente poseidos de estos conceptos, que son axiomas pa-
ra nosotros, hemos concebido el organismo técnico a quien correspon-
de tan trascendente funcién docente: Es el Politécnico de Medicina So-
cial.

Esta institucién docente universitaria formaria parte de la Facul-
tad de Ciencias Médicas y comprenderia cuatro Escuelas, a saber: Es-
cuela de Médicos Higienistas, de Enfermeras, de Asistentas Sociales y,
por tultimo, de Obstetrices. En la primera de las mencionadas se pre-
pararian Directores de Hospitales, Estadigrafos y Auxiliares; de sani-
dad. De esta manera la Facultad de Ciencias Médicas prepararia el
equipo técnico indispensable que requiere la orientacién de la Medicina
hacia la accién preventiva. De esta manera nuestro primer centro mé-
dico docente se colocaria en puesto de avanzada entre las naciones
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que han enfocado con acierto los vastos problemas nacionales de Ia

defensa de la salud.
Este organismo, cuya funcién estad bien definida, daria unidad

en el plan, responsabilidad técnica, solidaridad en la accién y sentido
nacional.

El progreso asistencial operado en el mundo, al que el Pera no
puede substraerse, el establecimiento del Seguro Obligatorio, con sus
modernos establecimientos que deben ser modelos de organizacién y
rendimiento de salud, exigen la preparacién de equipos técnicos que se-
pan manejar la compleja y delicada méaquina de la nueva medicina.
¢De qué nos servirian magnificos edificios, organizaciones bien dota-
das, sin profesionales que por-su capacitacién puedan ser responsables
del beneficio que éstos deben aportar? Seria, lo 'mismo que tener mo-
dernas maquinas aéreas sin pilotos, o torpedos ultra modernos sin
técnicos torpedistas.

Esta capacitacién sélo puede y debe darla el organismo docente
Gue presentamos a la consideracién de los hombres de estudio.

Digamos algunas palabras respecto a los cuatro componentes del
Politécnico de Medicina Social.

La Escuela de Médicos Higienistas

Esta Escuela, cuya funcién se deduce del desarrollo anterior, pre-
pararia a médicos egresados de la Escuela de Medicina de Lima que
deseen adgquirir conocimientos especializados médico-sociales. El ciclo
de estudios abarcaria dos anos, durante los cuales tomarian conoci-
mientos de cursos de Higiene, Medicina Social, Servicios Sociales, Geo-
grafia Humana, Sociologia, e Historia Médica, entre otros cursos. Al
cabo de los cuales y después de presentar un estudio ‘monogréafico se
le otorgaria el titulo de Médico Higienista, que le daria derecho a de-
sempefar cargos técnicos en las dependencias oficiales o municipales,
donde en alguna forma se traten aspectos médicos, que no sean exclusi-
vamente clinicos.

Esta Escuela prepararia a los médicos, y auxiliares para médicos,
que en el anteproyecto presentado por el doctor Pedro Oliveira, Minis-
tro de Educacién, estin considerados en el Capitulo X intitulado "'De
la Direccién de Educacién Fisica e Higiene Escolar’’, y mas detallada-
mente en el Articulo 58, inciso 109.

Un reglamento especial que se estudiaria detenidamente, daria la
organizacién completa de esta Escuela. Nos basta lo dicho y pasamos a

La Escuela de Enfermeras

El segundo componente del Politécnico estd constituido por la
Escuela de Enfermeras. Detengamonos en este valioso auxiliar del

médico.
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Siguiendo el mismo ritmo evolutivo de las primeras ramas de
la medicina, la Enfermeria ha evolucionado en el Perd. En sus origenes
tuvo su etapa sacerdotal, mistica, y en el pais, tuvo su representante
colonial en el Barchilén, quien en la repdblica asciende a Topiquero.
Asi, hasta el afio 1915 en que, por iniciativa del doctor Wenceslao
Molina, cobra personeria técnica en la Escuela de Enfermeras, que fun-
dara la Sociedad de Beneficencia de Lima.

A pesar de los 25 afos trascurridos, esta profesién no ha tomado
el impulso que tiene en Europa, Estados Unidos de Norte América, vy,
no muy lejos del pais, en la vecina republica de Chile. Nos parece que
tiene responsabilidad en esta estagnacién, el hermetismo o pequenos
circulos en que se desenvuelven las Escuelas de Enfermeras de Lima,
que mantienen en éllas cierta supeditacién espiritual. Estos factores no
les han permitido tomar su puesto de honor dentro de las profesiones
médicas, como calificado auxiliar del médico.

No es el momento de desarrollar el papel moderno que cumple
la enfermera en el campo de la medicina social y la responsabilidad que
le corresponde en la labor solidaria con el médico; pero si es oportuno
destacar dos opiniones que nos dan la sintesis de la noble auxiliar mé-
dica.

Miss Beard, directora de la Seccién de Enfermeras de la Cruz Ro-
ja norteamericana, al tratar de '‘La formaciéon de enfermeras en LEsta-
dos Unidos'' dice: “‘La profesién de enfermeras no consiste sélo en cui-
dar enfermos. La preservacién de la salud y de la felicidad es, tam-
bién, una parte importante del “‘nursing’’.

“La Enfermera se halla en estrecho contacto con todas las clases
sociales, cuida a los enfermos con paciencia y solicitud, inculca habi-
tos de higiene a las familias, ensefia la profilaxis infantil a los maestros
de Escuela, vigila la salud de los obreros’™.

Carlos Miré Quesada, destacado periodista peruano, al hacer la
exégesis del noble sentido femenino, al lado de la madre situé a la En-
fermera de quien dijo: “'Es el sér que cuida y alivia al que sufre, atien-
de al enfermo, protege y salva al desvalido y al desamparado, es la
verdadera hermana de la caridad’.

Dejo al juicio de mi auditorio la critica de estas dos opiniones;
técnica la una, profana la otra, sin embargo, ambas nos dicen de su
orientacién social.

Disciplina médica de tan significativos relieves no debe permane-
cer en ese plano de supeditacién en que se encuentra, al lado de las
otras ramas de la medicina. Como médicos que anhelamos un desarro-
llo integral de la profesién en sus diversos componentes, nos unimos
complacidos a las demandas, que repetidas veces formulara el Profesor
Avendafio, sobre la reivindicacién de sus derechos gremiales.

Con el propésito de elevar el nivel de esta profesional, hemos
proyectado que, para ingresar a la Escuela de Enfermeras, es indispen-
sable haber cursado la instruccién secundaria completa, someterse a
un examen de seleccién en el que se apreciarian sus condiciones psi-

—_—23 —



INFORMACIONES SOCIALES

quicas, estado de salud, grado de instruccién, dejandose para después
la comprobacién de la aptitud profesional. El ciclo de estudios seria
de cuatro anos, comprendiendo un ano de practica, sea ésta sanitaria,
escolar, ninos, mental, etc.. En los dos primeros anos los cursos serian
comunes para enfermeras, asistentas sociales, y obstetrices, especiali-
zdndose después.

Del mismo modo que en la Facultad de Medicina, antes de ser
especialista se debe ser médico general, y asi como en la Escuela de
Ingenieros antes de estudiar las diversas ramas de esta ciencia se ha-
cen estudios comunes, consideramos que la enfermeria es la profesién .
Base, cuyo conocimientos son indispensables para las otras profesiones -
femeninas mencionadas. Terminado el ciclo de estudios recibirian su
titulo profesional, pudiendo inscribirse, sin hacer ‘‘stage’” en la Facul-
tad de Ciencias Biolégicas, en la Escuela de Medicina.

Centralizando la ensefianza de la Enfermeria, tendremos unidad
en la ensefianza, afinidad espiritual, verdadero espiritu de camarade-
ria en todo el gremio de enfermeras, factores importantes para el pro-
greso técnico.

No creemos acertado que en nuesiro medio, en formacién, haya
multiplicacién de Escuelas con tendencias diversas, a manera de nt-
cleos antagonistas que se enfrentan en lugar de asociarse en el noble
ideal que debe defender ]a enfermera, que es el supremo amor al pré-
jimo. La Facultad de Ciencias Médicas daria caracter universitario y

unidad técnica.

La Escuela de Asistentas Sociales

Técanos, ahora, ocuparnos del tercer componente del Politécnico.

El Servicio Social, que creara en América Richard Cabot, hace
muy poco tiempo que se ha incorporado a nuestra asistencia social.
Contamos con una Escuela que ha dado su primera promocién de a-
lumnas.

La Asistenta Social, o Visitadora Social, como también se llama
a esta profesional, es el auxiliar técnico que ha impuesto la nueva orien-
tacién de la medicina. El médico, actuando en el medio social del en-
fermo, necesita su colaborador; mas atn, el médico para formular un
diagnéstico acertado, en su enfermo de hospital o de dispensario, ne-
cesita conocer su ambiente, saber cémo se desenvuelve su vida.

La enfermera hospitalaria o clinica ha tenido que ampliar su cul-
tura como el médico, de quien es auxiliar inmediato, y variar su orien-
tacién, yendo al hogar del enfermo, sea éste varén, mujer o nifo, pa-
ra auscultar en su intimidad los factores que mantienen el desequilibrio
social. Esta evolucién de la Enfermera dié lugar al nuevo tipo pro-
fesional, la Enfermera social, o Enfermera Visitadora, que es la nomi-
nacién méas conocida.
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Pero los considerables factores que contribuyen al estado de en-
fermedad, diganse industriales, psiquicos, econémicos, a los que debe-
mos agregar las de orden legal, han dado notable amplitud a esta
nueva actividad profesional.

La Escuela de Servicio Social no prepara este tipo mixto de En-
fermera Visitadora, sino Asistentas Sociales.

Tal es la importancia que tiene la Enfermera Social, que el 5°¢
Congreso de Asistencia Social, reunido en Santiago de Chile, en enero
ultimo, acordé “‘obtener la creacién de cursos House Keeper, o ‘“‘en-
fermeras duenas de casa’’ que en momento dado reemplacen en el
hogar a la madre enferma’’.

El mismo Congreso chileno, refiriéndose a la enfermeria dice:
“Acuerda hacer presente a las autoridades docentes y asistenciales la
conveniencia de efectuar una revisién de los programas de ensehanza
de las escuelas de enfermeras y servicio social con el fin de comple-
mentar la preparacién bésica de visitadoras y enfermeras’.

Este acuerdo fué tomado, como conclusién de una seria polémi-
ca habida sobre la carrera tnica para Enfermeras y Visitadoras, en la
que intervinieron las partes interesadas y muy distinguidos médicos
chilenos. No entraremos en el detalle de esa discusién, pero si debemos
anotar este enojoso proceso planteado después de 24 anos de expe-
riencia de los servicios prestados por las Escuelas de Servicio Social, y
reflexionar sobre esa experiencia, ahora que estamos iniciando la pre-
paracién de Asistentas sociales.

Juzgamos, que la falta de unidad en la docencia, y, segtin el pro-
fesor Scroggie, cierta situacion de privilegio de las visitadoras sociales,
crearon el entredicho.

Con el deseo de que en nuestro pais no se acentien estas rivali-
dades profesionales, aniquiladoras de entusiasmo y energias, y tenien-
do en consideracién las numerosas y autorizadas opiniones médicas,
que consideran el comiin origen de estas profesiones, y la impondera-
ble significacién que tiene en la formacién de la aptitud profesional,
pero cualquiera de las ramas médicas, la escuela hospitalaria, forman-
do ese vinculo fundamental para comprender al enfermo en su acti-
tud estdtica, a expensas de un estado emocional que se debe interpre-
tar debidamente, para aprovecharlo en beneficio del paciente; y con-
siderando que paises de organizacién méas avanzada, entre los que ci-
taremos Francia, que en febrero del afio 1938 ha reformado la ense-
nanza de las enfermeras y visitadoras sociales, en el sentido de esta-
blecer un stage de un afo en la escuela de enfermeras para las visita-
doras sociales, hemos considerado en nuestro plan la necesidad de que
las alumnas de la Escuela de Servicio Social, hagan un stage previo

de dos afios en la Escuela de Enfermeras, a fin de que, como lo he-.

mos expuesto mas arriba, complementen sus estudios con los que de
manera insuperable brinda el hospital y el enfermo, que en nuestro
concepto forma en la postulante una nueva y sélida personalidad, ha-
ciéndola verdadera heroina de la paz.
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Hemos tenido oportunidad de hacer servicio social, —cuando te-
niamos un trabajo en preparacién,— con la enfermera alemana que
dirije la Escuela de Enfermeras del Seguro Obrero, y con una piadosa
enfermera nacional, quienes, con el sentido mas noble del amor, ali-
viaron las horas de agonia de aquellos infelices nifios tuberculosos que
en la miseria de su lecho, por escasez de camas de hospital, rindieron
prematuramente su tributo a la ‘muerte. Labor anénima de la que son
testigos algunos nifios tuberculosos!.

Asi, comprendimos, lo que tantas veces hemos leido, la necesi-
dad de conocer vida de hospital para hacer mejor servicio social, en
nuestro medio, donde faltan los recursos indispensables para hacerlo
eficiente.

Evitemos dispersién, unidad sobre todo, y asi tendremos, profe-
sionales que seran orgullo de las Escuelas universitarias del Pera.

La escuela de Obstetrices.

El cuarto componente del Politécnico de Medicina Social, es la’
Escuela de Obstetrices.

Si tenemos en consideracién cémo se va desplazando hacia el
medio rural la asistencia social, no ha de sorprender que las alumnas
de obstetricia deban tener una cultura integral, en la que incluimos
enfermeria y cultura social.

LLa obstetriz moderna, no sélo va a asistir 2 la mujer en el mo-
mento del parto, lo que en ocasiones podria ser superfluo, porque los
partos fisiolégicos pueden producirse sin intervencién profesional, vy
los distésicos estan fuera del alcance de la obstetriz, sino que hace al-
go mas trascendente. Ella debe tener una orientacién preventiva; de-
be estudiar a la gestante en su ambiente de vida, junto a los factores
que pueden modificar el fisiologismo de su embarazo y hacer la“dis-
tosia; debe dirigirla en los nueve meses que sufre esta pseudo enfer-
medad que se llama embarazo. Es asi como va a proteger a la nacio-
nalidad, porque defiende la vida del nuevo sér y la de la madre, bino-
mio de invalorable trascendencia social. Asi reduciriamos esas altas
cifras de mortalidad infantil y materna que la pérdida del fisiologis-
mo y la desadaptacién que la mujer va sufriendo por los factores so-
ciales, causa en el pais.

En las cruzadas por la salud del agro, donde se encuentra dise-
minada la mayor parte de la poblacién humana, el equipo de campa-
fa debe llevar una obstetriz que esté capacitada para cumplir su nue-
vo rol médico-social.

En la vasta extensién del pais domina la ‘“‘asistidora’’. La moda-
lidad del parto es diversa, si consideramos las tres zonas del pais, cos-
ta, sierra y montafa. Sus caracteristicas raciales, su cultura, sus hébi
tos y supersticiones, le dan peculiaridades regionales que deben cono-
cer tanto el médico, como sus auxiliares técnicos.

Nuestra escuela de Obstetrices lleva una orientacién similar a la
Escuela de Medicina; eminentemente clinica.

26 —



INFORMACIONES SOCIALES

veces. de-
o de profnilaxis.

I'n el plan que sugerimos consideramos que la - de obste
iwn debe hacer stage de un ano en la Escusla de Enfermeras. v de-
Lo, tambien, seguir cursos de visitaciéon social

I'e= necesario considerar li#necesidad de disert
sionales en todo el pais, combatiendo asi al empir
no nos hace. Fn este sentido el tipo de obstetriz gue
«l mixto' que proponemos, porque ésta sera eficiente
los aspectos de medicina que se requieran, en colabor
-!n o Ufl(‘ill].

I's indudable gue habria de revisar el acruzal
«uela para armonizarlo con el nuevo plan de estu

Aqui termina este trabajo que, como contrib
«ento a la consideraciéon de los hombres de proz
ten sobre su realizacién.

Después de un ano de estudios, y de haber =
literatura médica de paises de Ameérica v Europa.
nucvo organismo docente, que debe actuar junto L ou
tura de la medicina clasica, proclamandose ante =l muondo gue la Es-
cuela Médica Peruana, siente su deber social 1
cierto de las naciones que marchan al frente d= [

Pero, por las razones que hemos enunciado. re

oo ceprr el ritmo evolutivo, capacitandose en o] szns

a o©stas proic

cue tanto da-
Tes

con el mé
la Es-

pre-
medi-

L&

Como expresiéon de este trabajo formulamos =

Considerando que el Pert necesita. para respo
a los progresos de la Asistencia Social, preparar a
Que es condicién primordial de capacitacion
ner unidad en el plan, organizacion y sentido nac:

Proponemos:

La creacién del Politécnico de Medicina 3
universitario, dependiente de la Facultad de C:






