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plantear elementos de reflexién fren-

te al proceso de ensefianza de la Salud
Mental y su aplicacién en el gjercicio profe-
sional.

En el presente articulo me propongo

Un interrogante inicial es: ;El proceso ensefan-
za-aprendizgje desarrolla los elementos basicos
de Salud Mental para la formacién de los profe-
sionales de enfermeria en la actualidad?

Los profesionales cuentan con las herramien-
tas minimas que le permitan participar en la
prevencion y solucién de los problemas de
salud prevalentes en esta area.

Estos cuestionamientos puede ser resueltos
desde diferentes posiciones, puesto que en todas
las profesiones que abordan la Salud Mental
existe algin nivel de confusién y contradiccién
sobre el campo mismo de la Salud Mental, pers-
pectivas tedricas e instrumentos técnicos utili-
zados en la promocién, prevencién y solucién de
problemas de Salud en el area.

Si bien es cierto que en el desarrollo tedrico de
la Salud Mental y su relacién con la integra-
lidad del hombre ha incursionado destacados
filésofos, tedlogos, bidlogos, médicos, psiquia-
tras, psicologos, antropédlogos y linglistas, el
paradigma de la integralidad no se ha concluido.

Entre los lingiistas, KORZYBSKY (1941),

precursor de la frase “El mapa no es el terri-
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torio”, demostré como cada ser humano tiene
un si mismo propio, es un ser en relacién con
un mundo y un contexto Gnico, influenciado
por su estructura bioldgica y su experiencia e
historia personal.

De otra manera el psiquiatra venezolano, Ma-
nuel Barroso, afirma que ninguna ideologia
hasta el presente ha favorecido el desarrollo
integral del ser humano.

Ademas la experiencia demuestra que el co-
nocimiento tedrico sin crecimiento personal se
traduce en conductas personalesy actividades
profesionales incongruentes.

La incorporacién de algunos elementos de Salud
Mental, tienen que ver con el desarrollo perso-
nal del profesional y se explicita en su estilo par-
ticular de vida y actitudes profesionales.

Por otro lado la aplicacién de elementos teéri-
cos y técnicas de esta 4rea, se hari en la
medida que el profesional haya desarrollado
cierta conviccidn sobre la importancia y efec-
tividad de la Salud Mental en su cotidiano
vivir personal y profesional.

En consecuencia con lo antes enunciado, la
Salud Mental se ocupa en parte del creci-
miento personal, es por esto que la forma-
cién académica debe incluir estilos y estra-
tegias pedagédgicas que promuevan este
desarrollo, que se da desde el si mismo, es
decir de dentro hacia afuera.

Otro elemento a tener en cuenta es el hecho
de que en el proceso ensefianza-aprendizaje
participan personas que tienen una posicién



particular ante la vida, comulgan o discienten
con un sistema de creencias y valores particu-
lares respecto al hombre, proceso de salud-en-
fermedad, ejercicio de la enfermeria en gene-
ral y de la Salud Mental en particular.

La polaridad mente-cuerpo es otro de los 4am-
bitos que conecta con la Salud Mental, puesto
queel desarrollo del saber en el drea ha estado
influenciado, al igual que la biologia y la me-
dicina, entre otros, por el modelo mecanicista,
que fue consolidado por Newton con su visién
mecénica del mundo.

Dossey (1972) afirma como estos postulados
de la fisica estatica conducen a una objetivi-
dad que no existe. Posicién que marcéla orien-
tacién de la investigacién positivista que pri-
vilegia lo experimentable y medible, minimi-
zando o negando lo subjetivo y vivencial.

Si bien es cierto, este enfoque aporté conoci-
mientos y avances tecnolégicos en ingenieria
genética, neurotrasmisores y psicofirmacos
entre otros, por otro lado constituyé una limi-
tante del avance en el drea.

En realidad fue Freud, médico-neurdlogo,
quien orientd su trabajo hacialainvestigacién
de lo subjetivo o intrapsiquico con su teoria
psicodinamica, que ha influido hasta el pre-
sente en el abordaje y formacién de recursos
en Salud Mental.

Uno de los planteamientos teéricos de la ac-
tualidad es el de HEIDEGGER quien formulé
la “teoria del campo del ser” en analogia con
el “campo de la energia de Einstein”.

En este orden de ideas hoy asistimos a un
énfasis en el poder de la estructura Mental
sobre la materia, asi mismo una priorizacién
de los procesos-campos y totalidades, dejando
de lado la causalidad lineal, para avanzar al
contexto de las conexiones.

Actualmente se reconoce que somos mas que
la suma de subsistemas integrados.

Estos planteamientos tienen una implicacién
para la docencia en Salud Mental, el reto es
transformar la ensefianza en Salud Mental,
en procesos que constituyan estilog de vida,
que rescaten el valor de la vivencia y singula-
ridad, por lo tanto la libertad de si mismo en
relacién con mi responsabilidad con el otro.

Por otra parte otro elemento a considerar en
la formacién del recurso y ejercicio de la Salud
Mental, es el de los prejuicios y posiciones de
certeza por parte de algunos profesionales que
los llevan a descalificar otros enfoques y como
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dice W. Harman, “el problema no es cuil punto
de vista es e] verdadero, sino mas bien cual
forma de vivir es mas 1til para conducir los
asuntos humanos”.

A este fenémeno corresponde en parte la difi-
cultad de operacionalizar, el abordaje inter-
disciplinario, e intersectorial que se requiere
para la promocion de la salud y solucién de la
problematica en esta drea.

No obstante el gran desarrollo de algunos
modelos tedricos que explican y proponen al-
ternativas de tratamientos a los problemas de
Salud Mental se observa en la prestacién de
los servicios en el drea una creciente deshu-
manizacidn, esta situacién evidencia entre
otros elementos, que se ha dejado un poco de
lado la relacidén persona-persona, en la “rela-
cién interpersonal de ayuda” tradicional en
enfermeria.

Lo antes expuesto forma parte de un contexto
mas amplio, donde los avances cientificos y
tecnolégicos, que se supone son para el bienes-
tar y desarrollo del ser humano, en ultima
instancia causan desequilibrio ecolégico, frus-
tracién, dolor y muerte.

En este marco de referencia, ;qué papel juega
la formacién del recurso de enfermeria?

Una opcién de respuesta es el que la forma-
cién del recurso esta més orientada al control
social, cuyo poder lo da la “informacién con-
ceptual y técnica que instrumenta al profesio-
nal, mas no lo forma”.

Este hecho lo observamos en el comporta-
miento disarménico e incongruente de algu-
nos profesionales de Salud, cuyo nivel de ex-
plicacién corresponde a una causalidad lineal
que lo ubica en una posicién reduccionista,
identifica causas, da explicaciones yjustifica-
ciones en lo relacionado con salud, algunas
soluciones para otros, pero generalmente poco
integra sus conocimientos a su estilo de vida.

Una de las grandes carencias de los profesio-
nales de la Salud y dentro de estos los profe-
sionales de enfermeria, es su desarrollo como
personas, elemento primordial para consti-
tuirse en recurso de cambio, en el campo dela
Salud Mental esta es una premisa basica de
trabajo.

El anélisis de la situacién actual de la forma-
cion del recurso de enfermeria y la contribu-
cién del 4rea de Salud Mental debe mirarse a
la luz de la historia de la ensefanza de la
Salud Mental. Laliteratura al respecto sefiala
que la Salud Mental se incluyé en el pensum
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de enfermeria, como enfermeria psiquiatrica,
en el afio 1937. La formacién de postgrado en
el drea se inicié en la década del 40.

En la Facultad de Enfermeria de la Universi-
dad Nacional, se cre6 el Departamento de
Salud Mental, en el ano 1968, y el postgrado
en el 4rea, en 1980,

Por otra parte se sabe que los programas de
enfermeria béasicos han desarrollado la enfer-
meria en Salud Mental con diferente ubica-
cién e intensidad horaria en los curriculum.
Se ensefia asi mismo en cursos individuales o
integrados.

Ademas las destrezas, conocimientos y actitu-
des que se espera que demuestren los estu-
diantes y egresados no son muy claros, esta
puede ser una de las razones de que atin nos
encontramos redefiniendo nuestro papel,
aunque este se ha consolidado en las dos alti-
mas décadas (OMS, Ensefianza de la Salud en
América Latina) 1990.

Por otro lado en nuestro medio influyen los
mitos, prejuicios y miedos que persisten hacia
el enfermo Mental. Estos hacen de esta area
un campo de ejercicio con menos interés de
seleccién por parte de los egresados.

El fenémeno puede deberse, en parte, a la
falta de modelos claros durante formaci6én de
pregrado para intervencién y solucién de los
problemas de salud que comprometan priori-
tariamente el area mental y afectiva de la
personay grupo familiar.

Todo lo descrito constituye una situacién pa-
radéjica puesto que entre las grandes teoris-
tas de enfermeria, se encuentran precisamen-
te enfermeras del campo de la Salud Mental
tales como Hildergrand Replaou, quien des-
cribié las fases de la relacién terapeitica; Joy-
ce Travelve, con su enfoque de la atencién
centrada en la persona, entre otros.

Otro fenémeno que se da en nuestro medio en
el contexto institucional, es el que a pesar de
conocer el avance de los modelos y enfoques
terapeuticos, en la practica si bien se cuestio-
na el modelo médico tradicional, se desarro-
llan pocas propuestas que trascienden dicho
modelo.

Los profesionales de enfermeria han venido
reflexionando acerca de su papel en relacién
con la atencién de enfermeria, que ha evolu-
cionado desde un rol custodial, el cual se ocu-
paba de dar respuesta a algunas necesidades
béasicas del paciente, pero primordialmente a
actividades de control de algunos comporta-
mientos de los pacientes hasta su participa-
cién en los equipos terapetticos, con enfoque
psicodindmico e incursiones con la familia y
trabajo de grupo, participacién en programas
de promocién y prevencién en Salud Mental
Comunitaria.

El rol inicial se amplié con el estudio de ele-
mentos psicodinamicos, que permiten ala en-
fermera la comprensién de los comportamien-
tos del paciente y la importancia del nacleo
familiar en la situacién del mismo. Fue asf
como la enfermera inici6 su trabajo y segui-
miento a la familia, aunque no de manera
sistematica.

A manera de conclusién puede decirse que
estamos atin en un momento histérico critico,
que constituye a la vez una oportunidad pues-
to que no hemos superado las polaridades:
mente- cuerpo, materia-espiritu, hecho que
plantea posibilidades de creacién y cambio.
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