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EDITORIAL

Nuestra historia como enfermeras y enfermeros de salud mental es tan larga como la propia historia del ser humano'y,
por ese motivo, resulta complejo realizar un analisis de nuestros origenes. No obstante, existen pruebas histdricas
que narran ciertos cuidados brindados a personas con problemas de salud mental en todas las épocas de la humani-
dad, aunque probablemente sea durante el ultimo siglo cuando se ha determinado en mayor medida la asistencia a la
salud mental que conocemos hoy dia.

Entre los primeros documentos en los que hay constancia de regulacion de la atencion a las personas con enferme-
dad mental en nuestro pais, encontramos el Real Decreto de 12 de mayo de 1885', que regulaba el régimen y gobierno
interior del manicomio de Santa Isabel de Leganés, y el Real Decreto de 19 de mayo de 1885°, que establecia las
reglas para el ingreso de los dementes en los manicomios del Estado, provinciales y particulares.

A comienzos del siglo xx, se produjo un aumento de la morbilidad psiquidtrica, promovida, entre otros factores,
por la crisis econdmica de 1921 posterior a la primera guerra mundial. En la Espafia de 1922, habia acogidos en cen-
tros psiquiatricos 42 de cada 100.000 habitantes, mientras que en 1874 la cifra era de 18 de cada 100.000 habitantes,
es decir, se produjo un aumento de mas del 50 % de personas institucionalizadas en apenas 50 afios. Se crearon nue-
vos manicomios y se aumento la capacidad de los ya existentes, todo ello sin que se mejoraran la atencion ni los cui-
dados, ya que el concepto de enfermo mental llevaba implicita la etiqueta de incurable y, por lo tanto, destinado a un
internamiento permanente en las instituciones psiquiatricas’.

Con la publicacion del Decreto del 3 de julio de 1931, se suprimio la reclusion definitiva, y es a través de la publi-
cacién de la Orden Ministerial de 16 de mayo de 1932* donde se defini6 claramente que el personal encargado del
cuidado de las personas con enfermedad mental debia poseer el titulo de enfermero psiquiatrico. Para obtener este
titulo, era necesario presentarse a los exdmenes que se realizaban anualmente, ademas de realizar estudios practicos
ytedricos en un establecimiento psiquiatrico, publico o privado, con una duracion de dos afios.

Todos los logros conseguidos en la etapa anterior fueron truncados por la contienda civil. Tras la Ley de Coordina-
cion Hospitalaria de 1962°, se realizaron inversiones muy elevadas destinadas a la construccién de nuevos hospitales
psiquiatricos. Conviene también resaltar que, segtn el censo de hospitales de 1978, alrededor del 1 % de la poblacion
se encontraba ingresada de forma permanente en hospitales psiquiatricos, y de éstos sdlo el 50% presentaba una
patologia propiamente psiquiatrica’.

Por otro lado, la tendencia de unificacidn de las profesiones auxiliares sanitarias determiné su unificacion con una
unica titulacion, la de ayudante técnico sanitario (ATS). Se fue desarrollando un cuadro de especialidades para los
ATS, creandose la especialidad de enfermeria psiquiatria el 22 de noviembre de 1970 a través del Real Decreto
3193/1970'.

Posteriormente, y como consecuencia de una crisis general en relacion a la atencidn psiquidtrica, en la que, por un
lado, se evidencid la ineficacia de los manicomios para el tratamiento y rehabilitacion de las personas con enferme-
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dad mental y, por el otro, se impusieron las tendencias que promovian la humanizacidn de la asistencia sanitaria a los
pacientes mentales®, se incluyd la asistencia y hospitalizacion psiquidtrica como prestacion de la Seguridad Social en
elafio 1985, con un nuevo paradigma tedrico que dio pic a la Reforma Psiquiatrica. Estas directrices fueron recogidas
en la Ley General de Sanidad de 1986, promoviendo que los servicios de salud mental dieran respuesta mediante un
enfoque rehabilitador, de mantenimiento en la comunidad, atencion individualizada y trabajo en equipo. La aplica-
cion de esta ley tuvo distintos desarrollos y grados de éxito en las diferentes comunidades autonomas, debido a las
transferencias de las competencias sobre organizacion y asistencia sanitarias.

De esta forma, los usuarios, en principio destinados a centros de dia que pretendian descentralizar la asistencia,

pero que apenas contaban con presupuesto y apoyo social, quedan al cuidado de unos familiares que no tenian ni los
. . . . .8
medios ni el conocimiento necesario'.

Recalcar a su vez una serie de fechas clave para la profesion, incluidas dentro de nuestro pasado mas reciente. Es
imprescindible mencionar la integracion de enfermeria en la Universidad a través del Real Decreto 2128/1977" y de
la creacion, diez afios mas tarde, concretamente el 30 de junio de 1998, del titulo de Enfermera Especialista en Salud
Mental, a través de la orden ministerial que desarrolla el Real Decreto 992/1987". A partir de ese afio 1998, se han
formado enfermeras especialistas por la via EIR, inicialmente de un afio de duracion y, desde la entrada en vigor del
Real Decreto, de 11 de mayo de 2011, de dos afios de duracion. Con la publicacion del Real Decreto 450/2005, de 22
de abril"”, se suprimieron las especialidades anteriores, estableciendo las siete especialidades enfermeras vigentes en
la actualidad, convalidando la antigua especialidad de enfermeria psiquidtrica por la nueva de salud mental. La
declaracion de Bolonia, en 1999, marcé el inicio del proceso de convergencia hacia el Espacio Europeo de Educa-
cién Superior, que finalmente se hizo realidad en el afio 2010, creando una oportunidad para la mejora de la calidad de
la enseflanza superior , también en nuestra disciplina.

Segun el informe sobre profesionales de cuidados de enfermeria Oferta-Necesidad 2010-2025, publicado por el
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad”, se convalidaron un total de 2030 titulos de enfermeras espe-
cialistas en psiquiatria por el de enfermeras especialistas en salud mental. Este real decreto también contemplaba la
posibilidad de solicitar el acceso al titulo de especialista por via excepcional, aunque para ello los aspirantes debian
cumplir una serie de requisitos relacionados con la experiencia y formacion que, en el caso de enfermeria de salud
mental, después de una prorroga inicial, debian de cumplirse antes del 22 de agosto de 2008. Por esta via obtuvieron
el titulo de enfermera especialista en salud mental un total de 2763 enfermeras".

Desde entonces, la forma de acceder a una plaza de formacion de especialista en enfermeria de salud mental es a
través de la realizacion de la prueba objetiva anual, Ginica y simultanea, de caracter estatal para todas las especialida-
des enfermeras, conocida como EIR, que da acceso a una plaza de formacion sanitaria especializada.

En los ultimos 25 afios se han convocado en todo el territorio estatal mas de 13.000 plazas de formacion sanitaria
especializada, de las cuales un 21 % han sido para enfermeras especialistas en salud mental. Desde el afio 1998, en el
que se instaurd la via EIR para salud mental, se han convocado 2678 plazas de formacion sanitaria especializada®, lo
que ha supuesto en términos econémicos una inversion de mas de 120 millones de euros.

Si tenemos en cuenta el numero de enfermeras que convalidaron su titulo de especialistas en psiquiatria, asi como
aquellas que lo obtuvieron por la via excepcional, y sumando a esa cifra las 20 promociones de enfermeras especia-
listas formadas por la via EIR, existen casi 7500 enfermeras especialistas en salud mental a nivel estatal. A esta cifra
habria que descontar, ldgicamente, los profesionales que se han ido jubilando en los tltimos afios.

Valorando todo el esfuerzo que supone la formacion de las enfermeras especialistas en salud mental, tanto a nivel
personal como de las Unidades Docentes Multiprofesionales y los docentes y/o tutores que forman parte de ellas, es

inevitable el pararse a pensar en el para qué de todo este esfuerzo.

Pues bien, a pesar de que el Ministerio de Sanidad recomendd tener creada en cada una de las comunidades auto-
nomas, bien la categoria de enfermera especialista en salud mental, bien la categoria genérica de especialista'’, en
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mayo de 2016, el desarrollo e implementacion real de la especialidad de enfermeria de salud mental en cada una de

las comunidades autonomas resulta muy variopinto:

Galicia, Castillay Leon, Cantabria, Pais Vasco, Aragdn, Extremadura, Murcia, la Comunidad Valenciana
y las Islas Baleares tienen creada la categoria de enfermera especialista genérica o la especifica de enfer-
mera especialista en salud mental, asi como un catalogo especifico de puestos de trabajo. De hecho,
algunas de ellas ya han llevado a cabo ofertas publicas de empleo especificas para enfermeras especialis-
tas en salud mental.

En Navarra, Madrid, Castilla-La Mancha, Andalucia y las Islas Canarias existe o bien la categoria de
enfermera especialista genérica o la especifica de salud mental. En Andalucia y Navarra existe una bolsa
especifica para enfermeras de salud mental, aunque no es un requisito imprescindible el ser especialista,
solamente se precisa tener experiencia. Castilla-La Mancha y Madrid han anunciado que van a catalogar
las plazas de enfermeras especialistas en salud mental a corto plazo.

En el caso de Asturias, La Rioja y Cataluiia, a dia de hoy, todavia no han creado la categoria de enfermera
especialista ni se han catalogado las plazas donde debe haber una enfermera especialista en salud mental.
En el caso de Asturias, existe una bolsa para enfermeras que tengan experiencia en salud mental, aunque
no es un requisito imprescindible ser especialista.

J. CARRETERO ROMAN

Socialmente hay una demanda de enfermeras especialistas en salud mental que acompatfien a las personas, familias y
grupos en su proceso, tanto puntualmente como durante periodos de larga duracion, con un enfoque rehabilitador y
de recuperacion, rentabilizando los recursos invertidos. Por estos motivos, se hace imprescindible la creacidon de la
categoria de enfermera de salud mental en todas y cada unas de las comunidades autonomas, asi como la definicion
del catalogo especifico de puestos de trabajo que deben desempeiiar.
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