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Resumen: El articulo trata de analizar como se retoma la formacion de la enfermeria
psiquiatrica que habfa recibido su primer impulso en 1931 pero fue interrumpida por la
guerra civil. A pesar de algunas iniciativas en instituciones concretas, no existié un plan
de formacién oficial hasta la constitucién del Patronato Nacional de Asistencia Psiquiatri-
ca (PANAP) en 1955. Ademés de la creacion de una red de dispositivos asistenciales, el
PANAP planteo actividades divulgativas y formativas, una de las cuales fue la Guia para
auxiliares psiquiatricos, publicada en 1967 por Fernando Claramunt Lépez, director de
Servicios Provinciales de Psiquiatria e Higiene mental.

Esta monografia, re-editada en 1972, tenia como objetivo homogeneizar la formacién
entre el personal auxiliar de las instituciones psiquiatricas y aproximarla a las recomenda-
ciones de la OMS. Si bien gran parte de los contenidos ya habian sido abordados en otros
libros 0 manuales para la enfermeria psiquiatrica, uno de los aspectos mas originales es
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la introduccion de terminologia como psicoterapia de inspiracion psicoanalitica, psicologia
del aprendizaje o psiquiatria social.

Palabras clave: enfermeria psiquiatrica, formacién, Fernando Claramunt, PANAR OMS.

Abstract: The First regulations to organize nurses and attendants in psychiatric institu-
tions began in 1931, but Spanish Civil War interrupted the training courses and specializa-
tion. Despite some exceptions, there was no official training plan until the establishment
of the National Psychiatric Assistance Board (PANAP), in 1955. PANAP created a network
of assistance devices, set up informative and educational activities, including asylum wor
kers training. Fernando Claramunt Lépez, director of the Provincial Services of Psychiatry
and Mental Hygiene, published Guia para auxiliares psiquidtricos in 1967.

This paper analyzes Claramunt’s book, re-edited in 1972. The objetive of this monograph
was to homogenize training among asylum workers of psychiatric institutions. Claramunt
took into account the WHO recommendations. One of the most original aspects of this
book is the introduction of terminology such as psychoanalytic psychotherapy, behavior
psychology or social psychiatry.

Key words: psychiatric nurses, Fernando Claramunt, asylum workers traininig, PANAR
WHO.

INTRODUCCION

A CONSOLIDACION DE LA ENFERMERI{A de salud mental como profesién auténo-
ma y reconocida oficialmente es aiin muy reciente en Espafia, ya que, aunque
se han identificado algunas iniciativas desde comienzos del siglo XX (1), la espe-
cialidad no se consolidé hasta el Real Decreto 450/2005, segin ilustra Ana Garcia
Laborda (2). Previamente, durante la Segunda Republica, se habia configurado el
primer marco legislativo para regular la formacién y actividad de los cuidadores
de enfermos mentales, considerado un primer intento de profesionalizacién (3).
A partir de 1932, se legislaron los requisitos del personal sanitario subalterno que
debia existir en las instituciones psiquidtricas, asi como el modo de obtencién del
Diploma de Enfermero Psiquidtrico (4). A primeros de 1936 se habian convocado
los primeros exdmenes para la concesion de dicho diploma (5) y pocos dias antes de
iniciarse la guerra civil fue publicada la lista de aspirantes (6), pero la sublevacién
militar cercené la mayor parte de las estructuras organizativas, interrumpiéndose
aquel incipiente proceso.
La brecha civil que abrié la contienda dejé atrds algunas de las reformas co-
menzadas en las décadas previas al enfrentamiento bélico, como la creacién del Con-
sejo Superior Psiquidtrico o el desarrollo de los Dispensarios de Higiene Mental. El
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proceso de reorganizacién de atencién a los alienados en el primer franquismo man-
tuvo el innovador Decreto de Asistencia a Enfermos Mentales del 3 de julio de 1931
(7), sin embargo, durante la primera década de la posguerra se aprobaron, ademds,
otras leyes como la Ley de creacién del Seguro Obligatorio de Enfermedad, en 1942
(8) y la Ley de Bases de Sanidad Nacional de 1944 (9), con escasa repercusién en la
asistencia psiquidtrica. La atencidn a los enfermos mentales se mantenia a cargo del
Ministerio de Gobernacién, pero bdsicamente la responsabilidad se hallaba en las
diputaciones provinciales, que regulaban manicomios escasamente medicalizados en
manos de una escasa y mal formada enfermerfa.

No fue hasta la constitucién del Patronato Nacional de Asistencia Psiquidtrica
(PANAP) cuando se planteé abiertamente las escasez y deficiencias formativas del
personal auxiliar en las instituciones psiquidtricas, al prever un aumento de las nece-
sidades de personal (10). De hecho, el trinsito de las décadas de 1950 a 1960 asisti6
a la creciente presencia en el pais de un nuevo ideario destinado a desplazar el foco de
los discursos y las practicas psiquidtricas desde el interés colectivo (nacional) al bien-
estar individual, desde lo bioldgico a los psicosocial (11). Este trdnsito coincide con
el paso al segundo franquismo, simbélicamente representado por la apertura al exte-
rior de Espafia con la visita de Eisenhower y la aprobacién del Plan de Estabilizacion.
En el dmbito psiquidtrico se aprecia la transformacién de los viejos planteamientos
de la higiene mental al nuevo paradigma de la salud mental, que demandaba una red
de dispositivos asistenciales, actividades divulgativas y formativas como la publica-
cién de los Cuadernos para la educacion en salud mental y las numerosas monografias

editadas por el PANAP (12).

El objetivo de este articulo es estudiar el contexto en el que surge la Guia para
auxiliares psiquidtricos (1967) de Fernando Claramunt Lépez (13), director de Ser-
vicios Provinciales de Psiquiatria e Higiene Mental. Si bien ya se habian publicado
varios libros o manuales para la enfermeria psiquidtrica desde los anos treinta (3),
esta nueva guia, aspirante a una homogeneizacién de la formacién, presenté gran
difusién entre los profesionales de las instituciones psiquidtricas. Se trata, pues, en
este trabajo de aproximarnos al contenido de este texto (Figura 1), pero sobre todo
de valorar su importancia como impulsor de la formacién en el cuidado al enfermo
mental. Es interesante, ademds, estudiar cémo influyeron las recomendaciones de la
OMS, especialmente el informe “La enfermera en las actividades de salud mental”,
fruto de una conferencia de expertos reunida en 1961 en Ginebra (14). El conte-
nido de la Guia para auxiliares psiquidtricos estuvo, sin duda, influido tanto por la
participacién de Claramunt en algunas reuniones de la OMS como por sus visitas
a hospitales estadounidenses y europeos. La guia fue reeditada en 1972 (15) y, en
esta segunda edicién, se hace eco de tendencias como la psicoterapia de inspiraciéon
psicoanalitica, la psicologia del aprendizaje o la psiquiatria social.
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PRIMEROS INTENTOS DE INSTITUCIONALIZACION DE LA ENFERMERIA PSIQUIATRICA
DURANTE LA SEGUNDA REPUBLICA

Se ha considerado que el breve “Manual del enfermero en los manicomios”
(1909), de Vicente Goyanes, fue el predmbulo de una serie de publicaciones que
trataron de sistematizar los conocimientos necesarios para el cuidado de los en-
fermos mentales (16). De hecho, en Espana no se conoce ningn texto previo,
especifico para la enfermeria, que pueda equipararse al Handbook for the Instruc-
tion of Attendants on the Insane (17), publicado en 1885 por la Médico-Psycholo-
gique Association (18). El pequeno libro de Goyanes, catedrdtico en Santiago y
médico de Conxo, fue reproducido en la seccién de “Historias con Historia” en
esta misma revista en 2015 (19). La intenci6én del médico gallego fue describir las
condiciones que los enfermeros, al cuidado de enfermos mentales, debian reunir
y enumeraba los deberes de estos con los alienados.

Décadas después, el 16 de mayo de 1932, a través de una orden ministerial
firmada por el Director General Casares Quiroga, se establecia el personal sani-
tario subalterno que debia existir en los establecimientos psiquidtricos publicos y
privados. Esa misma orden regulaba el Diploma de Enfermero Psiquidtrico, esta-
blecia el temario que los aspirantes a enfermeros debian estudiar y se convocaron
los primeros exdmenes en 1936 (5). La exigencia formativa llevé a la organizacién
de cursos en diferentes instituciones y a la publicacién de diversos textos, cuyo
fin era formar a los cuidadores. Entre los libros de este periodo es especialmente
significativo La asistencia al enfermo mental (1933), de Luis Valenciano Gay4, por
su amplia difusién (20), después de haber ganado un concurso convocado por el
Consejo Superior Psiquidtrico (21). El libro, prologado por Gonzalo Rodriguez
Lafora, utilizaba bibliografia en lengua inglesa, alemana, francesa y finlandesa.
Aunque este fue el mds difundido se han identificado otros textos, en algunos ca-
sos promovidos por instituciones psiquidtricas como el sanatorio de Ciempozue-
los, donde el subdirector Garcia de la Pifera escribié Lecciones tedricas y pricticas
para contestar al curso elemental de enfermeros psiquidtricos (1935) (22). También
en Ciempozuelos pero dirigido a las Hermanas Hospitalarias destacamos el Ma-
nual para la enfermera general y psiquidtrica (1935), escrito por José Salas Martinez
(23). Este desconocido médico habia estudiado en la Universidad Central de Ma-
drid y ampliado sus estudios de Psiquiatria en Alemania (Tubinga y Frankfurt),
coincidiendo en la Residencia de Estudiantes con personalidades como Bunuel,
Garcia Lorca o Severo Ochoa, de quien José Salas era primo politico. En Ciem-
pozuelos trabajé junto a Miguel Gayarre Espinar, José Miguel Sacristdn y ocupé
el cargo de subdirector, especializdindose en el llamado Test de Rorschach vy, segin
recoge Guillermo Rendueles, participé en la defensa de Aurora Rodriguez, juzga-
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da por matar en 1933 a su hija Hildegart (24). Este médico, que fue el padre de
la prestigiosa Margarita Salas, probablemente ha sido ignorado porque después de
un expediente de depuracién fue encarcelado y se convirtié en un miembro del
exilio interior al ser obligado a trasladarse a Asturias (25).

No obstante, los libros no fueron las tnicas iniciativas y se organizaron cur-
sos en diversas provincias como aquel que comenzé en Madrid el 18 de septiem-
bre de 1933, ofertado para practicantes, enfermeros y enfermeras psiquidtricos
(26). Las conferencias de cardcter tedrico fueron impartidas en dias alternos por
las tardes en horario de 7 a 8 en el Hospital de la Beneficencia General por Men-
diguchia Carriche, Fernindez Méndez, Martin Vegué y Moreno Rubio. La parte
préctica tenia lugar en dias festivos, de once a una, en el Manicomio de Leganés
(27), donde trabajaban los citados médicos y ya previamente se habia percibido
interés en la formacién de los enfermeros (28). Fernindez Sanz, médico de la
Beneficencia Municipal y de la Beneficencia General del Estado y, entonces, jefe
facultativo del Manicomio Nacional, pronuncié la conferencia de clausura del
curso. Este neuropsiquiatra, que fue presidente de la Liga de Higiene Mental,
Inspector de Manicomios Nacionales y Vicepresidente del Consejo Superior Psi-
quidtrico, formaba parte de ese grupo que ejercié gran influencia en la reforma
psiquidtrica.

Ademis se celebraron cursos en el Manicomio de Valencia para la prepara-
cién tedrica y prictica de enfermeros, de los que surgi6 el Prontuario del enfermero
psiquidtrico (1936) de Francisco Domingo Simé (29). Por otra parte, en Catalufa,
el psiquiatra Oscar Torras habia sido uno de los comisionados para discutir los
términos de la formacién de enfermeros psiquidtricos (30). El texto mds influ-
yente en esa drea geogréfica fue el Manual del enfermero para pacientes nerviosos y
mentales del profesor de Psiquiatria de la Universidad de Berna W. Morgenthaler
y O. L. Forel, docente en la Universidad de Ginebra y presidente de la Sociedad
Suiza de Psiquiatria (31). Este libro habia sido traducido al espafiol por E Capé
Balle y E. Irazoqui Villalonga e impulsado por Belarmino Rodriguez Arias, pro-
fesor de Neurologia de Medicina de la Universidad Auténoma de Barcelona y
Presidente de la Comisién Asesora Psiquidtrica de la Generalitat de Catalunya. Si
bien la traduccién no fue publicada hasta 1936, los médicos catalanes lo conocian
previamente, ya que se habia editado en alemdn, francés e italiano para cubrir las
variaciones idiomadticas de Suiza, y partia del interés y la necesidad que el personal
de los asilos suizos habia mostrado en su propia instruccién.

Por ultimo, una de las iniciativas mds sorprendentes fue el libro de Emilio
Pelaz, Asistencia el enfermo mental (32), impreso en plena guerra civil, fruto de un
curso para la especializacién de las enfermeras ya graduadas impartido por Wen-
ceslao Lépez Albo.
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LA FORMACION DE LA ENFERMER{A PSIQUIATRICA EN LA POSGUERRA

Rafael Huertas ha sefialado que el Congreso Nacional de Neurologia y Psi-
quiatria celebrado en enero de 1942 supuso una reorganizacién de los médicos des-
pués de la guerra civil con nuevos lideres y bajo premisas ideoldgicas distintas (33).
En dicho evento cientifico se presenté “Contribucién a la seleccién de enfermeros
psiquidtricos” (34), un trabajo que pretendia la recuperaciéon de un proyecto psiquid-
trico comenzado en 1935 en Jaén, para el que Gutiérrez Higueras conté con Pedro
Camy Sdnchez-Caifiete, sobre el que descansaba la mayor parte de la asistencia, ya
que el primero se debia a sus responsabilidades politicas (35). En la institucién jie-
nense ambos médicos mantuvieron la formacién, de gran impronta religiosa, del
personal de enfermeria y, de hecho, se realizaron exdimenes para “enfermeros diplo-
mados en psiquiatria’ de cardcter meramente provincial. Lejos de alli, se pueden
explorar algunas otras iniciativas para la formacién de los enfermeros como aquella
promovida por José M2 Villacidn, quien determiné que solo se concederia el titulo
de enfermero después de un curso en el Hospital Psiquidtrico o en la Facultad de
Medicina, a la que se habia adscrito el hospital en 1941-1942 (36).

Ademis de estos proyectos en diferentes instituciones, dignos de ser explora-
dos, en junio de 1949, se realiz6 la primera convocatoria estatal para la obtencién del
Diploma de Practicantes y Enfermeros Psiquidtricos firmado por el Director General
de Sanidad, José A. Palanca (37). Podia presentarse todo aquel personal técnico
(practicantes o enfermeros) de ambos sexos que hubieran cursado los estudios orga-
nizados por la Cdtedra de Psiquiatria de la Facultad de Medicina o bajo declaracién
jurada y certificacién de servicios prestados, al menos un afio, en un manicomio.
A pesar de la publicacién de los 98 aspirantes, estos exdmenes no se realizaron y es
curioso observar que en la lista aproximadamente la mitad son mujeres, si bien solo
9 de ellas contaba con la documentacién completa (38). Hay que tener en cuenta
que la psiquiatria universitaria ain estaba en sus primeros pasos, ya que el nombra-
miento oficial de Vallejo Négera en la Cétedra de la Universidad Central de Madrid
no fue hasta 1947, por tanto contar con la documentacién completa no debié de ser
tarea fdcil para los aspirantes.

Una de las cuestiones mds sorprendentes sobre la formacién del personal auxi-
liar es que, ya desde los afios treinta, se habia considerado necesario valorar su con-
ducta moral, para lo que tanto Emilio Mira (39, 40) como Rodriguez Lafora habian
planteado pruebas selectivas (41). Esta cuestién moral tuvo su traduccién oficial y
en 1954 se publicé en el BOE el Reglamento del Consejo Nacional de Auxiliares
Sanitarios (unificaba practicantes, matronas y enfermeras), que inclufa 7 titulos, con
un apéndice denominado “Cédigo de Moral” (42). Este Cédigo disponia 19 obli-
gaciones para los “colegiados” que trataban de velar por el prestigio de la profesion
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y la institucién en la que estos ejercian, cuidando, entre otras cuestiones, su aspecto
exterior, que debia ser “pulcro y sencillo”. No llama la atencién, dada la actitud mo-
ralista propia del franquismo, que el personal femenino debiera evitar “estridencias
en el vestir, ni con el maquillaje” (42, p. 2261). Apelaba a la responsabilidad de los
auxiliares, a la obligacion de guardar todos los secretos y ofrecer la méxima lealtad al
médico, unos valores que pricticamente eran idénticos a los recogidos en los textos
de la Segunda Republica, pero que nunca se cuestionaron en la profesién médica
(43). Este Cédigo Moral, publicado el 9 de abril de 1954, finalizaba con un jura-
mento solemne ante Dios: “llevar una vida pura y ejercer mi profesién con devocién
y fidelidad...” (42, p. 2261), sin duda cuestiones muy acordes al ideario nacional-ca-
tlico propio del franquismo.

El 1 de febrero de 1955 se realizé6 un nuevo intento oficial, convocdndose
exdmenes con un programa de 38 temas (el de 1932 constaba de 40), para la obten-
cién del Diploma de Practicante y Enfermeros Psiquidtricos (44). Se precisaba, para
presentarse a la prueba, acreditar un minimo de dos anos de experiencia en “freno-
comios” para los enfermeros y uno para los practicantes (44, p. 983). El examen
constaba de una exposicién escrita y un ejercicio practico, y el Diploma podia ser
otorgado por las Jefaturas de Sanidad de Madrid, Barcelona, La Coruna, Valencia y
Sevilla, pero la convocatoria fue anulada nuevamente el 3 diciembre de 1959 (45).

La ineficacia de la administracion, que veinte anos después de la laureada vic-
toria no habia conseguido otorgar ningtin Diploma oficial, no impidié el desarrollo
de otras iniciativas dirigidas a formar al personal de cuidado, desde las instituciones
o los propios médicos. Después de dos décadas de esterilidad se publicé el Manual
del auxiliar psiquidtrico. Cuidado y tratamiento de los enfermos mentales (1955) de
Ricardo Bordas Jané (46), quien habia sido psiquiatra de la Clinica Mental de la
Diputacién de Barcelona (Santa Coloma de Gramanet). Este médico ya habia op-
tado al concurso para elegir un texto para “enfermeros psiquidtricos” realizado por
el Consejo Superior Psiquidtrico en el afio 1932, que habia ganado Luis Valenciano
(21). Este desconocido e interesante texto dedicado a la formacién de personal de
cuidado en las instituciones psiquidtricas ha sido minusvalorado, quiz4, porque su
autor habia sido apartado de su ejercicio en la Clinica Mental por su “pertenencia a
Esquerra Catalana” y ser “Teniente médico del Ejército Rojo”, segtin dictaba su ex-
pediente de depuracién (47). En 1941 se habia decretado la “suspensién de empleo
y sueldo durante dos afos, cinco anos de postergacién, inhabilitacién para cargos de
mando o confianza, traslado forzoso a otra dependencia y prohibicién de solicitar
cargos vacantes durante un periodo de cinco afios” de Bordas Jané (43, p. 8). Una
vez recuperada su plaza en la Clinica Mental, después de su exilio interior como
médico de la Beneficencia Provincial de Lérida y director de la Clinica de Reposo de
San José Oriol, escribié este libro dirigido a los auxiliares psiquidtricos.
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El Manual del auxiliar psiquidtrico. Cuidado y tratamiento de los enfermos men-
tales cont6 con el aval de Ramén Sarré Burbano, catedritico de la Universidad de
Barcelona y Director-asesor del Instituto Pere Mata, quien en el prélogo aludia al
mitico Jean-Baptiste Pussin, el “enfermero” que acompanaba a Pinel. El amplio tex-
to, dirigido a practicantes, sanitarios y enfermeras, fue el primer libro que retomaba
la formacién del personal psiquidtrico después de la interrupcién de la guerra civil
(43). Ademds de ensenar contenidos de tipo asistencial y difusién de la cultura psi-
quidtrica, se ocup6 de las “Condiciones fisicas y de cardcter del auxiliar psiquidtrico”.
Coincidié temporalmente con la creacién del PANAP, que hacia prever un aumento
del personal auxiliar en las instituciones psiquidtricas (10) y con la, ya referida, con-
vocatoria para la obtencién del Diploma.

EL DEMOLEDOR INFORME DE LA OMS SOBRE LAS ENFERMERAS DE SALUD MENTAL
EN ESPANA

Mientras en Espafia ain estdbamos en pleno régimen autdrquico, en 1948 se
celebraba en Londres el International Congress on Mental Health, durante el que
se propuso una transformacién del concepto de higiene mental al de salud mental,
que incluia no solo aspectos preventivos, sino cuestiones como el bienestar y la ciu-
dadania (48). Solo dos afios después, en 1950, se reunié en Ginebra el Comité de
Expertos en Salud Mental de la OMS, lo que, sin duda, propicié un cambio de ten-
dencia en gran parte de los paises del entorno, adoptdndose el nuevo término “salud
mental” (49). En Espafia, la incorporacién se formalizé en 1951, pero los conceptos
no fueron asimilados hasta la década de los sesenta (50).

Por otra parte, en 1956, Donald E Buckle, consultor experto de la OMS,
habia llegado a Espana para evaluar la situacién de la atencién a la salud mental,
sucediéndose numerosos contactos y misiones (50, p. 88). De hecho, entre 1951 y
1975 se desarrollaron hasta 21 programas sobre diversos aspectos de la salud, como
la poliomielitis (51) o la brucelosis (52). Precisamente en el informe de Fraser Broc-
kington de 1967 también se analizaban, entre otras cuestiones de salud publica,
las carencias del personal sanitario no médico (53). Algunos autores como Enric
Novella o David Simén ya se han ocupado de la atencién psiquidtrica, por lo que no
incidiremos en ello, sin embargo, son pricticamente desconocidas las actividades de
la OMS en relacién a la enfermeria psiquidtrica en Espana. En ese sentido es impres-
cindible revisar el, ya nombrado, documento que se publicé en Cuadernos de Salud
Priblica en 1965 con el titulo “La enfermera en las actividades de salud mental” (14),
porque marca un punto de partida en el drea de los cuidados al enfermo mental. Este
extenso informe, firmado por Audrey L John, Maria Leite-Ribeiro y el psiquiatra
australiano Donald Buckle, recoge la conferencia técnica celebrada en Copenhague
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en 1961 por la OMS en colaboracién con el Gobierno de Dinamarca (14). El obje-
tivo de aquella conferencia era examinar las funciones de la enfermeria y, si bien no
compete a este articulo realizar un andlisis detallado de este denso trabajo, queremos
sefalar que se habfa solicitado un cuestionario sobre los recursos de enfermeria y
la ensenanza de la especialidad a 24 gobiernos miembros de la OMS de la regién
europea. Ademds, se pidieron datos sobre los servicios de enfermeria de 19 hospi-
tales, pero hay respuesta de 21 gobiernos y 16 hospitales del Reino Unido, Francia,
Paises Bajos, Suiza, Suecia, Alemania, Finlandia, Noruega y Portugal. Las encuestas
de prdcticamente todos los paises europeos (Grecia, Finlandia, Suecia, Yugoslavia,
Francia, Polonia, Austria, Portugal, Espafa...) permitieron conocer la situacién de
la enfermeria en Europa en dicha década, pero, desgraciadamente, el informe no
recogia la situacién de ningtin hospital espafol.

Se pretendia valorar la actividad enfermera en relacién con: 1) las actitudes
sociales y culturales, 2) las pricticas psiquidtricas modernas, 3) las responsabilida-
des crecientes, 4) la ensenanza y 5) las investigaciones en materia de enfermeria. Al
comienzo del documento se reflexionaba sobre si la enfermera podria conservar las
creencias tradicionales de su propio pais frente a la enfermedad mental como los
conceptos mdgicos, punitivos o moralistas (14, p. 11-12). El informe cita libros de
autores ahora convertidos en cldsicos de la formacién de enfermeras, como Interper-
sonal Relations in Nursing (1952), de Hildegard Peplau, o 7he Function and Training
of Mental Nurses (1955), de A.N. Oppenheim.

Es importante destacar que la situacién de la enfermeria en Espana reflejada
en dicho informe era pésima. Era el pais con la menor ratio de enfermera profesional
diplomada y de enfermera auxiliar por niimero de habitante (14, p. 133). Se recogia
en dicho informe que no existian escuelas de enfermeria basica anejas a un hospital
y se contaba con 45 escuelas auténomas, pero solo una especializada en psiquiatria
(14, p. 197). De hecho, aunque en la Ley de Bases de la Sanidad Nacional de 1944
se habia establecido que debia haber un Colegio de Auxiliares Sanitarios en cada
provincia para acoger a practicantes, matronas y enfermeras tituladas, los estudios no
fueron homogéneos hasta 1953 (54). Ese afio se habia creado el titulo de Ayudante
Técnico Sanitario, unificdindose, por primera vez, los planes de estudio de practican-
tes, comadronas y enfermeras de ambos sexos. A juicio de German Bes, aunque el
titulo tedricamente igualaba a hombres y mujeres, el modelo mantenia una segrega-
cién por sexo y no anulé el problema de identificacién social y autodefinicién que
sigui6 latente al menos hasta 1977 (55).

Por otra parte, las disposiciones legales y reglamentarias sobre las escuelas de
enfermeria bdsica y estudiantes de enfermerfa eran escasas en Espafa y no habia
un programa oficial, aunque se exigfa, como minimo, el diploma de Bachiller Ele-
mental. En el anexo 2 de este informe técnico de la OMS, que incluye numerosos
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cuadros con los datos comparativos entre paises, se muestra un atisbo de mejora, ya
que las estudiantes que ingresaron en las escuelas de enfermeria se incrementaron de
495 (1955) a 576 (1960) en 5 anos, pero sobre todo disminuyé la tasa de abandono
de 16,7% a 4% en el mismo periodo (14, p. 202). En el otro extremo se hallaba
Finlandia, con una tasa de abandono del 1% en el mismo quinquenio (14, p. 224).
Las horas de clase de Psiquiatria y Psicologia en los programas bdsicos de enfermeria
no superaban las 20 horas y la ensenanza especializada de enfermeria en el drea de la
deficiencia mental no estaba ni siquiera contemplada oficialmente. Tampoco existia
en Espafa ningtin curso especializado en Psiquiatria en las escuelas de enfermeria y
la Gnica formacién, muy errdtica, se realizaba en algunos establecimientos psiquidtri-
cos pero fundamentalmente a personas no diplomadas. De hecho, como ejemplo ci-
taremos que, de aquellas 90 enfermeras diplomadas en el curso 1959/1960, ninguna
estaba empleada en un servicio psiquidtrico (14, p. 210). En general, estos empleos
de enfermeria psiquidtrica estaban asociados a menor prestigio profesional y menor
retribucién econémica, por tanto resultaban poco atractivos para las ain escasas
enfermeras espafiolas en esa década.

Fernando Claramunt era, sin duda, conocedor de este demoledor informe, ya
que habia sido el representante espanol en la reunién de la OMS celebrada en Népo-
les en 1960, cuyo tema fue la “Epidemiologia de los trastornos psiquicos en los pai-
ses riberefios de la cuenca del Mediterrdneo” (56). Después de la conferencia técnica
de 1961, en informes posteriores como los de Early (1969 y 1972) -mds detallados
en el trabajo de David Simén sobre la OMS en este mismo monogréfico-, también
se incidia en la baja cualificacién de la enfermeria. La mds que deficiente formacién
de este personal también perceptible en los Dispensarios seguramente ejercié como
acicate al Director Médico del PANAP y director de los Servicios Provinciales de Psi-
quiatria e Higiene Mental para la publicacién de esta Guiz, objeto de este articulo.

La GUIA PARA AUXILIARES PSIQUIATRICOS (1967) DE CLARAMUNT

A su regreso de la reunién de la OMS de Népoles, Fernando Claramunt Lépez
comenz6 a dar clase en la, atin joven, Escuela de Asistentes Sociales, sita en Martinez
Campos, que dirigian las Hermanas de San Vicente de Paul. La asistencia social, que
tuvo un timido avance durante la Segunda Republica, estaba durante el franquismo
vinculada a las religiosas hasta que se cre6 la escuela dependiente de la Universidad
Complutense. Producto de esas clases, Fernando Claramunt publicé, en 1964, Psi-
quiatria y asistencia social, prologada por Lépez-Ibor y reeditada en 1966 y 1970
(57). Su finalidad did4ctica denota también la importancia que, desde la psiquiatria
oficial, se comenzaba a otorgar a los aspectos sociales en la enfermedad mental.
Pocos afios antes, en 1958, en una reunién del Comité de Expertos en Salud Men-
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tal de la OMS, se habia incorporado el concepto de psiquiatria social, refiriéndose
a las medidas preventivas y curativas encaminadas a conseguir la competencia del
individuo para una vida satisfactoria en relacién con su propio ambiente social (58,
pp- 3-4). Claramunt proponia que la formacién de estas trabajadoras sociales, que,
como las enfermeras, fueron fundamentalmente mujeres, se encaminara, por una
parte, a ayudar a los enfermos mentales a adaptarse a un entorno social complejo v,
por otra, a prevenir y ayudar a la curacién.

Durante esa década este psiquiatra alicantino fue muy prolifico y el afo ante-
rior a publicar la Guia firmaba, junto a Luis Alino Testor, La psiquiatria en Espasia
y, también en 1967, otra monografia del PANAP titulada La unidad psiquidtrica en
el Hospital General (59). Licenciado y doctorado en la Universidad de Salamanca,
Claramunt se especializé junto a Antonio Vallejo Négera, pero también asistié a
sesiones clinicas de Gregorio Maraién, Juan José Lépez Ibor o Juan Rof Carballo,
entre otros (56). No se puede obviar cémo la ampliacién de sus estudios en Estados
Unidos, Canadd y Suiza (Ginebra, Zurich, Berna y Basilea) influy6 en la publicaciéon
de la Guia para auxiliares psiquidtricos. El texto lo escribié siendo médico director del
PANAP y Director del Servicio Provincial de Psiquiatria e Higiene Mental y, como
en otras monografias de esta serie de publicaciones, antes del texto se enumeraba a
los miembros del Consejo Rector, cuyo presidente era el Ministro de la Goberna-
cién Camilo Alonso Vega, el vicepresidente el Director General de Sanidad Jests
Garcia Orcoyen y el secretario Adolfo Serigd Segarra. Entre los vocales estaban otros
influyentes psiquiatras de la época, como el catedritico de Valencia Romdn Alberca
Lorente, el catedritico de Madrid Juan J. Lépez Ibor, el presidente de la Sociedad
Espanola de Psiquiatria Pedro Ortiz Ramos, el presidente de la Sociedad Espafiola
de Neuropsiquiatria (AEN) Emilio Pelaz Martinez, el catedrdtico de Barcelona Ra-
moén Sarré Burbano, el director del Sanatorio Psiquidtrico de Pamplona Federico
Soto Yarritu o Juan A. Vallejo-Ndgera Botas, que después fue director del Sanatorio
Psiquidtrico de Santa Isabel de Leganés.

La Guia para auxiliares psiquidtricos (13) pretendia ser un libro formativo y
util al “practicante y enfermera ATS”, pero también a terapeutas ocupacionales y
“otros miembros del equipo psiquidtrico, incluidos los auxiliares no graduados” (13,
p. 10), como reza su prélogo. Tal como deciamos, Claramunt era consciente de las
deficiencias del personal no graduado que presentaba gran disparidad formativa:
“Parte del personal auxiliar posee unos diplomas extendidos por la Direccién Ge-
neral de Sanidad que acreditan su condicién de «cuidador psiquidtrico», con cierta
formacién teérico-prictica. Las ensenanzas que hasta ahora han recibido no son
las mismas para todos los cursillos, tanto en lo que se refiere al contenido como al
ndmero de horas” (13, p. 31). El acceso a las instituciones como “cuidadores” se
habia realizado a partir de licenciados del Ejército, subalternos de las Diputaciones
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Provinciales o personas procedentes del medio rural, cuestién ya sefialada décadas
antes (41). Claramunt consideraba que la escasa cuantia de la retribucién en algunos
establecimientos era la culpable de que, salvo un nimero reducido de personas con
verdadera vocacién y cualidades, los cuidadores fuesen “poco deseables para esta
clase de trabajo” (13, p. 32).

El Director del Servicio Provincial de Psiquiatria e Higiene Mental hacia re-
ferencia a las condiciones necesarias para ser un buen auxiliar psiquidtrico, que in-
clufan instruccién, formacién profesional y unas caracteristicas objetivas (higiénicas
y ambientales, técnicas, econémico-sociales y juridicas). No obstante, consideraba
preciso tener unas caracteristicas subjetivas, muy dificiles de evaluar, pero que el
Instituto Nacional de Psicotecnia habia tratado de medir con el llamado “Psico-
grama profesional”, agrupdndolas en 5 dreas de exploracién: fisioldgicas, motrices,
psicomotrices, psicoldgicas y personalidad (Figura 2). Este psicograma profesional
para la enfermera psiquidtrica valoraba dentro de la personalidad las caracteristicas
expresivas (expansivo-reservado, tranquilo-dindmico, sereno, concentrado-difuso,
locuaz-callado), la sociabilidad (simpdtico, dominante-sumiso, sugestionador-suges-
tionable, indiferente-vehemente, comprensivo, cooperador-independiente, organi-
zador), la conducta (alerta, activo-pasivo, seguro, responsable, audaz y tenaz) y la
ética (altruismo, veracidad, honradez, lealtad y rectitud) (43, p. 11). El Instituto Na-
cional de Psicotecnia estaba dirigido por José Germain Cebridn, quien ademds era
vicedirector de la Escuela de Psicologia y Psicotecnia de la Universidad de Madrid.
Aunque la gufa de Claramunt alude a algunas de estas cualidades morales y rasgos
de cardcter, como la paciencia, comprension, honradez, incorruptibilidad o madurez
emocional, no se detuvo en los detallados tests psicométricos descritos por Emilio

Mira (39) o Rodriguez Lafora (41, 43, 60).

Claramunt proponia un reclutamiento del “personal auxiliar no graduado”
a través de tres etapas: primero, eleccidn y seleccién hasta que sus seleccionadores
comprobaran que era apto; segundo, un “periodo de ensayo” que podria variar entre
varias semanas o meses; y, por ultimo, el empleo definitivo, si se superaban las dos
etapas anteriores (13, p. 38). No detalla esas pruebas de seleccion, tal como descri-
bieron Gutiérrez Higueras y Camy-Sdnchez (34), basadas en los planteamientos del
psicélogo y médico alemdn Fritz Giese, de modo que la seleccién podria estar sujeta
a arbitrariedades. Es llamativo porque apela para la formacién a libros publicados
durante la Segunda Republica como el ya citado de Luis Valenciano que describia
las condiciones fisicas y de cardcter para los auxiliares psiquidtricos o aquel de Emi-
lio Pelaz (32), publicado en la Casa de Salud Valdecilla durante la guerra. Resaltaba
la buena presencia, la honradez y moralidad, la alegria y bondad, la discrecién y el
secreto profesional, pero sobre todo la colaboracién y el espiritu de equipo, en con-
sonancia con la consideracién del término “equipo terapéutico”.
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Por otra parte, no desdefa textos como el Manual del enfermero para pacientes
nerviosos y mentales de los profesores suizos W. Morgenthaler, y O. L. Forel (31),
aunque Claramunt consideraba que los programas de formacién estadounidenses
eran los mejores, a pesar de que también existian pocas psychiatric nurses (61). Con-
cretamente, detallaba las materias distribuidas en mds de 500 horas de formacién de
auxiliares en la Clinica Menninger de Topeka, Kansas. Durante 1960 él habia viaja-
do a EE. UU, no solo a Topeka, sino también a Chicago, Los Angeles y San Francis-
co (56, pp. 97-151), donde habia observado que los auxiliares no graduados habian
conseguido mejores condiciones de trabajo ligadas a mejor formacién, sobre todo en
las instituciones privadas. De todos modos y, a pesar de insistir en la formacién pro-
fesional de los auxiliares psiquidtricos como forma de avalar su trabajo, se aludia a la
vocacion, una inclinacién a consagrar la vida a la asistencia de enfermos vinculada al
sentido religioso que, entonces, estaba muy ligado al nacional-catolicismo.

Antes de abordar, en la Guia. .., las causas, sintomas y la conducta a seguir en
las diferentes enfermedades psiquidtricas, Claramunt dedica un breve capitulo al psi-
cdlogo clinico. El psiquiatra considera que el psiclogo es un componente necesario
del equipo terapéutico, cuyas funciones principales son la investigacién y el diagnés-
tico. En una época en la que los psicélogos raramente trabajaban en las instituciones
psiquidtricas, Claramunt afirmaba que podian participar en programas de psicote-
rapia “bajo supervisiéon del médico psiquiatra” (13, p. 43). Después de ocuparse del
psicélogo, dedica otro breve capitulo al asistente social, una profesién atn incipiente
en los hospitales psiquidtricos espafoles, aunque algunos centros del PANAP ya
contaban con ellos. Consideraba que su tarea era crear o desarrollar relaciones huma-
nas cada vez mds satisfactorias entre pacientes, sus familiares, el equipo terapéutico y
la sociedad. Una parte significativa del texto, como puede comprobarse en el indice
(Figura 1), lo ocupan las diferentes enfermedades psiquicas: neurosis, psicopatias,
oligofrenias, alcoholismo, toxicomanias, epilepsia, paranoia, esquizofrenia, depre-
sién enddgena, mania enddgena, trastornos mentales exdgenos (psicosis sintomd-
ticas y orgdnicas), trastornos mentales en la sifilis (pardlisis general progresiva) y
estados demenciales ligados a la senilidad. Una clasificacién que no corresponde
exactamente a la clasificacién kraepeliniana que, instaurada oficialmente en 1931, se
mantuvo en las instituciones durante la posguerra (62) dada la preponderancia de la
psiquiatria germana en Espafia (63). Se dedican otros capitulos a la observacién del
comportamiento, las situaciones de emergencia y tratamientos psiquidtricos, cuyo
amplio espectro iba desde la idea de la comunidad terapéutica hasta la psicocirugfa.
En la Guia..., también se incluye un innovador capitulo referente a la humaniza-
cién de la asistencia psiquidtrica y, por tltimo, se abordan los deberes morales de la
enfermeria y la legislacién espafola, antes de la bibliografia que detallaremos en el
siguiente punto.
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UNA SEGUNDA EDICION CON UNA MAYOR VOCACION SOCIAL

La segunda edicién del libro se edité en 1971 y la composicién del Consejo
Rector del PANAP habia variado en ese lapso de tiempo, ya que el Ministro de la Go-
bernacién era Tomds Garicano Goni, mientras se mantenian Orcoyen y Serigd Segarra
como vicepresidente y secretario general, respectivamente. Incluia, entre los nuevos
vocales, al presidente de la Diputacién Provincial de Madrid Carlos Gonzalez Bueno,
pero también al catedrdtico de Salamanca Francisco Llavero, al nuevo presidente de
la AEN Antonio Linares Maza y al presidente de la Liga de Higiene Mental Joaquin
Santo-Domingo.

Esta nueva guia reproducia el primer prélogo de 1967, donde el propio autor
reconocia las carencias del personal de las instituciones psiquidtricas y aludia a textos
previos, como el de Valenciano, Louis Minsky o Bordas Jané, estos dos tltimos prolo-
gados por Ramon Sarré. Claramunt ya se habia hecho eco, en la primera edicién, de
las nuevas tendencias sobre asistencia, que desplazaban la atencién psiquidtrica desde
los manicomios y asilos a los Dispensarios y Unidades de Psiquiatria en Hospital
General, considerados “servicios mds activos”. Aludia a la “atmdsfera terapéutica’, la
“terapia por el medio ambiente” y la “comunidad terapéutica” (13, p. 9), terminologia
atin muy ajena a la asistencia psiquidtrica en Espana. Consideraba que la creacion del
PANAP, en 1955, que habia incluido a psicélogos clinicos, asistentes sociales y tera-
peutas ocupacionales representaba un avance significativo para la atencién al enfermo
mental. Aunque afirmaba que la cultura psiquidtrica de ATS y enfermeros no gradua-
dos (cuidadores y cuidadoras) no era homogénea, en 1967 el PANAP habia tratado de
encauzar la formacién con cursos y seminarios, aproximando los requisitos y normas
minimos para la formacién del personal auxiliar a las recomendaciones de la OMS.

Al primer prélogo que no habia perdido vigencia en 1971 se le afiadia un se-
gundo que incidia en el cambio de actitud y la mentalidad de los “nuevos equipos
psiquidtricos” (15, p. 11). Claramunt consideraba que algunas 4reas habian logrado
mayor progreso técnico, como la psicofarmacologia, la neurofisiologia, la psicologia
del aprendizaje y los métodos de condicionamiento, con un auge de la behaviour
therapy. Ademis citaba la psicoterapia inspirada en el psicoanilisis, que, a su modo
de ver, no excluia el “enfoque organicista”, pero, sobre todo, nos interesa en este tra-
bajo su alusién a la psiquiatria social y la psiquiatria administrativa, que planteaban
interrogantes sobre el papel de los servicios intra y extra-hospitalarios, la ubicacién y
capacidad ideal de los establecimientos psiquidtricos, el desarrollo de talleres protegi-
dos, colonias especiales o reformas de legislacién, entre otros. A pesar de reconocer
la desproporcién entre las expectativas iniciales de los nuevos centros asistenciales y
los resultados, admitia que las soluciones sobrepasaban la “limitada competencia del
psiquiatra” y que los sociélogos y otras profesiones podian aportar nuevos puntos de
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vista. A su juicio, era indudable que el “universo contestatario” se dejaba sentir acusa-
damente en el seno de la asistencia psiquidtrica (15, p. 12). Desconocemos si conocia
el célebre andlisis psicoanalitico del mayo francés del 68, Universo contestatario, publi-
cado poco antes bajo el seudénimo André Stephane, pero nos parece curioso senalar
la alusién a este término.

El contenido de esta nueva edicién es pricticamente idéntico al anterior, pero
concretamente en el escueto capitulo que dedica al psicélogo clinico sostiene la exis-
tencia de un cambio de tendencia. Claramunt afirmaba que se estaba apostando por
métodos mds objetivos, susceptibles de cuantificacién: “Frente a la orientacién psi-
codindmica (influida por el psicoandlisis) se sitGia antagénicamente el enfoque psico-
métrico. La tendencia cientifico-matemadtica parece desplazar a la intuitivo-artistica”
(15, p. 45). Del mismo modo que en la primera edicién, se inclufan las fotos que
retrataban a alumnos de la Escuela de Terapia Ocupacional de la Direccién General
de Sanidad (Figura 3). La lista bibliogrifica no olvidaba los principales textos espa-
fioles dedicados a la enfermeria psiquidtrica ya citados, pero inclufa también autores
franceses, americanos, britdnicos o el libro de Morgenthaler y Forel (31), ademds de
los textos de psiquiatria general vigentes, como el Tratamiento de las enfermedades
mentales de Vallejo Nédgera (64). Resulta mds que sorprendente la cita de La asistencia
psiquidtrica en Argentina (65) del psiquiatra Gregorio Bermann, ya que este intelec-
tual comunista habia sido brigadista internacional durante la guerra civil espanola y
el principal responsable del Servicio de Neuropsiquiatria de Guerra del Hospital de
Chamartin (conocido como Aida Lafuente) (66). No menos interesante resulta la serie
de revistas enumeradas, ya que, ademds de las espafiolas, citaba revistas francesas como
Vie sociale et Traitement o Hospital & Community Psychiatry de la American Psychiatric
Association.

En la segunda se anadia un apéndice bibliogréfico en el que recomendaba las
ponencias relativas a la asistencia de los Gltimos congresos de la Asociacién Espafiola
de Neuropsiquiatria. Citaba, ademds, la monografia del PANAP Bases sociales de la
asistencia a los enfermos mentales (1969) de Serigd Segarra y aludia a una mesa cele-
brada en el “sanatorio de Leganés” en noviembre de 1970. Mds llamativas en este
apéndice son obras profundamente criticas con el mundo asilar y que, si bien descri-
bia como vehementes y radicales, referfa que no podian ignorarse, como Las parado-
jas de la libertad en un hospital psiquidtrico (1971), de André Levy, Anti-psiquiatria.
Una controversia de la locura (1972), de Heyward y M. Varigas, o La sartén. El sor-
prendente mundo de Grendon, prision psiquidtrica (1970), un reportaje del periodista
Tony Parker. Este discurso anti-psiquidtrico se estaba empezando a conformar en
iniciativas como la Coordinadora Psiquidtrica que, a juicio de Rafael Huertas, fue un
referente de la protesta de los profesionales y la reivindicacién de una transformacién
psiquidtrica (67). Precisamente a principios de los setenta, en Espana el despresti-
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gio del manicomio cldsico y de la psiquiatria mds tradicional y represiva salté a la
prensa, actuando como catalizadora del cambio psiquidtrico, tal como ha ilustrado
Oscar Martinez Azumendi (68). Un ejemplo de ello fue la cobertura de la prensa en
conflictos psiquidtricos como el de las clinicas de Ibiza a partir de 1971, facilitando
un espacio de discusion para la psiquiatria alternativa (69).

En los 5 anos que transcurren entre las dos ediciones del libro de Claramunt,
ademds del cambio en el discurso y la prictica (70,71), se pueden identificar expe-
riencias asistenciales con iniciativas para la formacién del personal auxiliar de las
instituciones psiquidtricas. En 1971, Medina Gil y Montoya Rico describian la in-
suficiencia, tanto cuantitativa como cualitativa, del personal de enfermeria en el
Hospital Psiquidtrico de Oviedo. En dicha institucién organizaron dos cursos de 6
meses, entre 1965 y 1966, que pretendian mejorar la asistencia a los enfermos, una
alternativa que distaba de la solucién ideal para un grave problema en la seleccién y
formacién del personal (72). Los mismos autores, en su propuesta de organizaciéon
para una unidad en el Hospital General, inclufan, ademds de los planteamientos
formativos, una ratio de enfermeros superior, psicélogo, asistente social y terapia
ocupacional (73). Curiosamente, coincidiendo con la segunda edicién de la Guia de
Claramunt, Montoya, figura que es analizada en esta misma monografia por Fabiola
Irisarri, firmaba un informe dirigido al gerente de Conxo en el que consideraba una
prioridad la necesidad de personal de enfermeria y su formacién. De hecho, en 1972
se estimaba que solo en la provincia de La Corufia se precisaban 250 enfermeros y
150 auxiliares para abrir nuevos servicios psiquidtricos; sin embargo, no existia una
formacidn oficial: “las actuales Disposiciones oficiales no solo no facilitan la situa-
cién sino que incluso la dificultan” (74). Resulta francamente curioso que en algunas
de aquellas publicaciones internas de las instituciones psiquidtricas analizadas por
Oscar Martinez Azumendi, como la revista Vida Nueva, se reservara una seccién a la
formacién de auxiliares psiquidtricos (75).

No obstante, las iniciativas formativas que incluyeron algunos cursos, ademds
de la Guia de auxiliares psiquidtricos y su re-edicién, fueron insuficientes, ya que los
psiquiatras describian la situacién como desalentadora. La mayor parte del personal
de las instituciones atin correspondia, en aquella fecha, a los tradicionales “loqueros”
de reputacién siniestra, con una formacién bdsica, una técnica infima y una retribu-
cién baja similar al salario minimo, lo que obligaba a los trabajadores a completar su
jornada laboral estando pluriempleados.

A MODO DE EPILOGO

El Patronato Nacional de Asistencia Psiquidtrica (PANAP), creado en 1955,
ademds de auspiciar diversas iniciativas de reforma psiquidtrica, se ocupé de promo-
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cionar y unificar la formacién del personal de la instituciones psiquidtricas. La Guia
para auxiliares psiquidtricos (13,15), publicada como una monografia del PANAP por
el director de Servicios Provinciales de Psiquiatria e Higiene mental Fernando Clara-
munt, es un ejemplo de este intento. El objetivo de esta monografia era aportar una
cultura psiquidtrica al ATS (practicantes y enfermeras), tratando de homogeneizar la
formacién y aproximarla a las recomendaciones de la OMS. Ademds pretendia ser
util para terapeutas ocupacionales y auxiliares no graduados, aportando conocimien-
tos no solo técnicos (causas, sintomas y tratamientos de las enfermedades mentales),
sino cambios de actitud hacia los enfermos en todo el equipo terapéutico, favorecien-
do la humanizacién. Una de las cuestiones mds novedosas es la introduccién de ter-
minologia como “atmdsfera terapéutica” o “comunidad terapéutica’, y, en la segunda
edicién de 1972 (15), se admite el enfoque de la psiquiatria social o la aplicacién de
la psicoterapia de inspiracién psicoanalitica aplicada a individuos y grupos.

Si bien se necesitarfan estudios de caso en las instituciones que ayudaran a
conocer el impacto de esta formacién en el personal en los sesenta y setenta, presu-
miblemente los esfuerzos del PANAP en materia de formacién no llegaron a todos
los cuidadores de enfermos mentales. El personal auxiliar de las instituciones psi-
quidtricas, en el que se incluian practicantes, enfermeras, pero también trabajadores
con nula formacién sanitaria, dependié mds de iniciativas puntuales en algunas ins-
tituciones que de una formacién homogénea y reconocida oficialmente.
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