TEMPERAMENTVM
REVISTA INTERNACIONAL DE HISTORIA Y PENSAMIENTO ENFERMERO

CIBERINDEX CANTARIDA
. . Indexacié ,
Ie".‘p?[)a”.‘eé‘tvm’ 2025; \1221'267}16127 SCIELO, CUIDEN, MIAR, LATnINeI;E;:(I,OLEMEROTECA CANTARIDA, ARTICULOS
ttp://ciberindex.com/p/t/e16 CUIDEN CITACION, DIALNET, DULCINEA, GOOGLE SCHOLAR ME-
ISSN: 1699-6011 TRICS, CIBERE

e . Recibido: 10.12.2025
@B Fundacion Index, 2025 Aceptado: 16.12.2025

Genealogias del cuidado femenino en Aragén (1915-2003):
Enfermeras laicas, Damas Enfermeras de la Cruz Roja y Damas
Auxiliares de Sanidad Militar

Yolanda Martinez Santos (https://orcid.org/0000-0003-4061-9409)
Universidad Departamento de Fisiatria y Enfermeria. Facultad de Ciencias de la Salud. Universidad de Zaragoza.
Zaragoza. Espafia

Correspondencia: yoalmarsa@gmail.com
Doi: https://doi.org/10.58807/temperamentvm20257968

Resumen

Introduccion: Este estudio analiza la evolucion del cuidado femenino en Aragdn (1915-2003), con modelos laicos, voluntarios y militarizados
coexistiendo y configurando trayectorias diversas. Propone andlisis comparado de enfermeras laicas, Damas Enfermeras de la Cruz Roja
(DECRE) y Damas Auxiliares de Sanidad Militar (DASM), frente a una historiografia fragmentada. Metodologia: Estudio cualitativo histérico-
hermenéutico con fuentes primarias (archivos DASM, Ayudantes Técnicos Sanitarios, Cruz Roja) y secundarias; critica interna/e xterna, infor-
matica tematica (formacién, estatus, funciones, autonomia, relaciones civiles-militares) y triangulacién. Resultados: Modelos paralelos e interin-
fluenciados: enfermeria laica (titulo 1915-Grado 2003); Cruz Roja (voluntariado a formacion bélica); DASM (disciplina militar permeable al civil).
Paisaje heterogéneo complementario. Discusion: Revela pluralidad femenina en sanidad, tensiones enriquecedoras y convergencia de sabe-
res; cuestiona profesionalizacién lineal, integrando génerofidentidad. Conclusiones: Estos modelos construyeron el cuidado aragonés, visibili-
zando la complejidad genealdgica y rol femenino en el sistema sanitario regional.

Palabras clave: Historia de la enfermeria. Enfermeria. Cruz Roja. Profesionalizacién. Damas Auxiliares de Sanidad Militar. Aragén. Cuidado
femenino.

Genealogies of female care in Aragon (1915-2003): Lay nurses, Red Cross Nurses and Military Health Auxiliary Nurses

Abstract

Introduction: This study analyses the evolution of female care in Aragon (1915-2003), with lay, voluntary and militarized models coexisting and
shaping diverse trajectories. It proposes a comparative analysis of lay nurses, Red Cross Nurses (DECRE in spanish) and Military Health Auxil-
iary Nurses (DASM in spanish), against a fragmented historiography. Methodology: Qualitative historical-hermeneutical study with primary
sources (DASM archives, Technical Health Assistants, Red Cross) and secondary sources; internal/external criticism, thematic information
(training, status, functions, autonomy, civil-military relations) and triangulation. Results: Parallel and inter-influenced models: lay nursing (1915
degree - 2003 degree); Red Cross (volunteering to war training); DASM (military discipline permeable to civilian). Complementary heter ogene-
ous landscape. Discussion: Reveals female plurality in healthcare, enriching tensions and convergence of knowledge; questions linear profes-
sionalization, integrating gender/identity. Conclusions: These models built Aragonese care, making visible the genealogical complexity and
female role in the regional health system.

Keywords: History of nursing. Nursing. Red Cross. Professionalisation. Military Health Auxiliary Nurses. Aragon. Female care.

Introduccion contexto, el espacio aragonés configura un escenario singular
para analizarla heterogénea profesionalizacion de la enferme-
El siglo XX supuso un punto de inflexion para la profesio- ria espafiola, caracterizada por la coexistencia prolongada de
nalizacion del cuidado femenino en Aragén. Desde el Real practicas benéficas, religiosas, voluntarias y técnicas, con la
Decreto de 7 de mayo de 1915, que reguld por primera vez el confluencia simultinea de enfermeras laicas formadas en
titulo de enfermera en Espafia, hasta las reformas académicas instituciones civiles, Damas Enfermeras de la Cruz Roja Es-
y militares, con la implantacion del Grado en Enfermeria y la pafiola (DECRE) y DASM, respondiendo estas figuras a nece-
extincion de las Damas Auxiliares de Sanidad Militar sidades sociopoliticas diversas en instituciones de logicas
(DASM), que culminaron en 2003, este periodo concentra los organizativas, formativas y jerarquicas diferenciadas.?-

principales cambios que analiza el presente estudio.!? En este
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La historiografia ha documentado de forma fragmentada
estas trayectorias, destacando estudios como los de Blazquez
sobre el practicante aragonés como contexto emergente de
figuras femeninas del cuidado, y los de Germéan Bes y Marti-
nez Santos sobre trayectorias pioneras de enfermeras laicas,
pero carece de andlisis comparados que integren relaciones,
rupturas, continuidades, influencias y fronteras entre mode-
los.%7 Persiste asi un vacio en la comprension integral de fun-
ciones, formaciones, estatus y autonomia profesional, espe-
cialmente en el entramado donde sus practicas se entrelazaron,
complementaron o tensionaron en el &mbito regional.>?

Este estudio aborda dicha brecha mediante un enfoque in-
terdisciplinario que combina historia social, perspectiva de
género y analisis hermenéutico, reconstruyendo sistematica-
mente las dindmicas de estos modelos entre 1915 y 2003 para
ofrecer una vision comprehensiva de la profesionalizacion
enfermera en Aragon.*?

Metodologia

Este estudio adopta un enfoque cualitativo historico-
hermenéutico basado en el anélisis critico de fuentes primarias
y secundarias, siguiendo las propuestas metodologicas de
Burke.!0

Se utilizaron fuentes primarias: se consultaron archivos de
la Escuela de DASM en el Hospital Militar de Zaragoza, en
los que se revisaron libros de matricula, expedientes indivi-
duales, actas, normativas internas, programas docentes y do-
cumentacion administrativa de las 31 promociones identifica-
das.!! Se analizaron también expedientes académicos, planes
de estudio y documentos administrativos del Archivo de Es-
cuelas de Ayudantes Técnicos Sanitarios del Distrito Universi-
tario de Zaragoza (1953-1980).3 También se recurrio a fuentes
secundarias y primarias complementarias: incluyeron estudios
sobre historia de la enfermeria en Aragon (Espafia), y para las
DECRE se combinaron bibliografia especializada con consulta
directa al Archivo de Damas de la Cruz Roja en Madrid.55:12
Para el analisis se procedio a la realizacién de una critica in-
terna/externa de fuentes, codificacion tematica (formacion,
estatus, funciones, autonomia, relaciones civiles-militares) y
triangulacion para validar interpretaciones.

Resultados

La evolucion del cuidado femenino en Aragén durante el
siglo XX fue un proceso complejo y multifacético, donde
convergieron diferentes modelos de participacion que, aunque
diversos, estuvieron interrelacionados y reflejaron las trans-
formaciones sociales, politicas y sanitarias de la regién. En
este entramado, las trayectorias de la enfermeria laica, las
DECRE y las DASM se articularon sobre un trasfondo en el
que el modelo religioso mantuvo un peso estructural prolon-
gado, especialmente en los hospitales provinciales y benéfi-
cos, condicionando el ritmo de secularizacién y la incorpora-
cion de personal laico titulado.63:13

Enfermeria laica y otros perfiles técnicos

La profesionalizacion de la enfermeria laica comenz6 con
la implantacién deltitulo oficialen 1915, marcando un punto

de inflexion en la regulacion y reconocimiento del cuidado
sanitario femenino.!'* En Aragdn, este modelo se consolidd
inicialmente en el Hospital Real y General de Nuestra Sefiora
de Gracia, donde las primeras enfermeras tituladas articularon
una practica clinica vinculada a la Higiene publica, los cuida-
dos domiciliaros y la asistencia hospitalaria, en un contexto
todavia dominado por congregaciones religiosas, mayorita-
riamente por las Hermanas de la Caridad de Santa Ana, en los
servicios. 31516

La documentacion derivada de estudios sobre las primeras
mujeres practicantes confirma que, durante las dos primeras
décadas del siglo XX, se delinearon las iniciales trayectorias
femeninas con titulacion oficial en Aragdn, lo que consolid6
un germen de profesionalizacion técnica al margen del modelo
benéfico-religioso tradicional.>:’-'4 Paralelamente, los resulta-
dos destacan la presencia de practicantes mujeres, una figura
minoritaria en el conjunto del Estado pero relativamente mas
visible en Aragdn —especialmente en entornos rurales y dis-
pensarios locales—, donde asumieron competencias como
curas, administraciéon de inyecciones, suturas menores y asis-
tencia directa al médico.*7

La creacion del titulo de Ayudante Técnico Sanitario
(ATS) en 1953 y la consolidacion de las escuelas del Distrito
Universitario de Zaragoza (Zaragoza, Huesca, Teruel, Soria,
Logrofio y Navarra) marcaron un avance cualitativo en la
homogeneizacion curricular, con formacién centralizada,
practicas hospitalarias regladas y una creciente feminizacion
del colectivo.>!7 La integracion universitaria de la diplomatura
en Enfermeria en 1977 y el Grado en 2003 culminaron este
proceso, absorbiendo perfiles técnicos previos en un marco
académico unificado. En conjunto, este recorrido refleja la
adaptacion de la enfermeria laica aragonesa a estandares na-
cionales e internacionales, en tension con modelos religiosos y
auxiliares persistentes.817.18

Damas Enfermeras de la Cruz Roja (DECRE): voluntariado
técnico y organizado

Simultineamente, las DECRE desempefaron un papel cru-
cial desde principios del siglo XX, ubicaindose en un espacio
entre la beneficencia tradicional, la accién humanitaria y la
formacion técnica.>'® Su preparacion, aunque inicialmente
impartida en asambleas provinciales, se profesionaliz6 espe-
cialmente en contextos de emergencia como la Guerra Civil,
donde su labor en hospitales de sangre y servicios médicos fue
fundamental>2% Este modelo refleja una respuesta social fle-
xible y adaptativaante lasdemandas urgentes, ademas de una
transicion historica desde el voluntariado femenino hacia la
profesionalizaciéon, apoyada en figuras emblematicas como
Mercedes Mila i Nolla o Aurora Mas de Gaminde, y en la
conexiéon con organizaciones internacionales y politicas de
salud publica.’

En el caso aragonés, las DECRE compartieron espacios de
actuacion con enfermeras laicas y religiosas, generando circui-
tos de colaboracion y también de solapamiento de funciones.
Esta coexistencia muestra que el voluntariado técnico organi-
zado no fue una realidad marginal, sino un componente estruc-
tural de las genealogias del cuidado femenino en la region,
que matiza cualquier lectura lineal del paso del carisma bené-
fico a la profesion reglada.®19-2!1
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Damas Auxiliares de Sanidad Militar (DASM): un modelo
militarizado y permeable

El modelo militar de las DASM, cuyo desarrollo en Ara-
gon se concentra especialmente en la Escuela de DASM de la
5% Region Militar de Espafia, ubicada en el Hospital Militar de
Zaragoza,afiadidé una dimension singular a las trayectorias del
cuidado femenino al incorporar de manera explicita la logica
castrense a la formaciony practica asistencial.!!?2 Inaugurada
en 1958, esta escuela articuld un programa reglado, técnico y
militarizado que capacitaba a las alumnas para intervenir en
quir6fanos, salas de urgencias, unidades de hospitalizacion,
logistica sanitaria y movilizacion y transporte de heridos, tanto
en contextos de paz como potenciales de conflicto.?-1122

Su formacién combinaba ensefianza tedrica impartida por
médicos militares con practicas supervisadas por religiosas
Hijas de la Caridad de San Vicente de Patl, lo que revela la
persistencia de la mediacion religiosa incluso en un cuerpo
formalmente militar. El prestigio simbolico de las DASM se
reforzaba mediante elementos identitarios como el uniforme
disefiado por Cristobal Balenciaga y la estricta disciplina de
cuartel, que configuraban un ethos profesional propio, basado
en la vocacion de servicio, el patriotismo y la obediencia je-
rarquica.!1-?2

Los libros de matricula, actas, normas, programas de for-
macion y otros documentos administrativos consultados per-
miten identificar 31 promociones, con cohortes que oscilaron
entre unas 10 alumnas en la primera y entre 20 y 30 en las
promociones posteriores, lo que evidencia una continuidad
formativa sostenida a lo largo de varias décadas.!! Aunque su
adscripcion institucional era estrictamente militar, la trayecto-
ria de muchas de estas damas revela una notable permeabili-
dad hacia el ambito civil: numerosas auxiliares desarrollaron
posteriormente su actividad en hospitales civiles, en la Escuela
Femenina de ATS del Ministerio del Ejército “Agustina Si-
mon” de Zaragoza o en dispositivos vinculados al Instituto
Nacional de Prevision (INP), ilustrando la circulacion de sabe-
res, practicas y modelos de disciplina entre espacios militares
y laicos.3-11:22

En conjunto, el cuerpo de las DASM coexisti6 con la en-
fermeria laica, las DECRE vy el personal religioso hasta su
extincion en 2003, prolongando durante méas de seis décadas
una genealogia militar del cuidado femenino que complejiza el
relato de la profesionalizacion exclusivamente civil de la en-
fermeria en Aragon.!122

Transformaciones institucionales y cierre de genealogias
paralelas

Desde la década de 1940, el INP, el Seguro Obligatorio de
Enfermedad (1942)y el Plan Nacional de Instalaciones Sanita-
rias (1945-1947) reconfiguraron el mapa asistencial aragonés,
aumentando camas, servicios y personal auxiliar —incluidas
las primeras practicantes mujeres- en hospitales con perfiles
mixtos (religiosas, laicas, DECRE, DASM).3:8:17

Las escuelas de ATS del Distrito Universitario de Zarago-
za unificaron la formacion técnica con curriculo homogéneo,
jerarquizando perfiles diversos bajo criterios académicos,
aunque persistieron religiosas y DASM hasta finales del siglo
XX 3822

La Diplomatura en Enfermeria (1977) y el Grado (2003)
incorporaron el cuidado femenino al d4mbito universitario,
eliminando auxiliares histéricos y cuerpos paralelos como
DASM, cerrando un periodo de superposicion de genealogias
(religiosas, laicas, voluntarias, militarizadas) que desafia vi-
siones lineales de profesionalizacion.3--22

En conjunto, estos modelos convivieron y se influenciaron
mutuamente, configurando un panorama plural que desafiaba
simplificaciones sobre la historia de la enfermeria en Aragon.
La coexistencia de vias formativas y laborales diversas, desde
lo laico hasta lo militar, pasando por lo voluntario, muestra
una riqueza historica que sintetiza las multiples dimensiones
del cuidado femenino. Este analisis, por tanto, contribuye a
comprender mejor la compleja trama social y profesional que
dio forma a la enfermeria en Aragon, promoviendo una vision
mas integradora y contextualizada del pasado sanitario y de
género en la region.

Discusion

El analisis comparado de los tres modelos de participacion
femenina en el Ambito sanitario aragonés —enfermeria laica,
DECRE y DASM— revela la complejidad y diversidad que
caracterizaron la construccion histérica del cuidado en la re-
gion entre 1915 y 2003. Estos modelos no siguieron trayecto-
rias lineales ni excluyentes; al contrario, coexistieron, se entre-
lazaron y, en determinados momentos, se tensionaron, confi-
gurando un campo profesional heterogéneo donde convergie-
ron logicas asistenciales, identitarias y formativas de distinta
naturaleza.

La profesionalizacion de la enfermeria laica en Aragon re-
fleja, en lineas generales, los procesos nacionales de institu-
cionalizacion y legitimacion técnica.'*!® No obstante, en el
contexto aragonés esta evolucion se vio influida por la presen-
cia simultanea de estructuras humanitarias y militares que
actuaron como espacios paralelos de formacion y practica,
generando intercambios de saberes y la construccion de iden-
tidades profesionales diversas. La coexistencia de estos espa-
cios dificultd la consolidaciéon de un modelo unico de enfer-
meria, pero enriquecié las practicas asistenciales y amplio las
oportunidades de participacion femenina en la sanidad.

Las DECRE representan un puente entre la beneficencia
tradicional y la capacitacién técnica moderna. Su transito
desde el voluntariado humanitario hacia tipos de formacion
maés sistematizados,!® especialmente durante periodos de
emergencia como la Guerra Civil, evidencia la capacidad
adaptativa de este modelo y su influencia en la construccion
de préacticas que posteriormente fueron incorporadas por la
enfermeria profesional.!3 La Cruz Roja actué como un espacio
de acceso femenino alambito sanitario en momentosen que la
profesion no estaba plenamente regulada ni socialmente legi-
timada.20

Por su parte, las DASM introdujeron una dimension singu-
lar en la genealogia del cuidado femenino: la militarizacion.
Su estructura jerarquica, sus cddigos de disciplina y la cons-
truccién de una identidad asistencial vinculada al servicio al
Estado generaron un modelo diferenciado dentro del panora-
ma sanitario aragonés. Sin embargo, este modelo no permane-
ci¢ aislado; su interaccidon con instituciones civiles —en espe-
cial mediante colaboraciones en la formacion de ATS y prac-
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ticas clinicas compartidas— evidencid la permeabilidad entre
ambitos y contribuy6 a matizar las fronteras entre lo militar y
lo civil.2!-22

La comparacion de estos tres modelos permite comprender
coémo distintas concepciones de feminidad, trabajo y vocacion
moldearon la participacion de las mujeres en la salud. Mien-
tras la enfermeria laica gravité hacia la profesionalizacion
técnica y académica, la Cruz Roja articulé una identidad basa-
da en el altruismo y la accion humanitaria, y las DASM desa-
rrollaron un ethos propio marcado por la disciplina y el patrio-
tismo. Estas identidades coexistieron e influyeron entre si,
configurando un campo de negociacién simbdlica donde se
disputaron practicas, jerarquias y reconocimiento profesional.

En conjunto, los hallazgos del estudio ponen de relieve que
la historia del cuidado femenino en Aragon no puede explicar-
se desde un unico eje de profesionalizacion. Por el contrario,
se trata de un proceso plural, nutrido de tradiciones asistencia-
les diversas que contribuyeron a la construccion de la identi-
dad enfermera contemporanea. Esta perspectiva invita a revi-
sar las narrativas lineales de la profesion e incorporar enfo-
ques que integren la dimension de género, las dindmicas insti-

Conclusiones

El periodo 1915-2003 constituye un marco cronolégico
clavepara analizar la evolucion del cuidado femenino en Ara-
gon. La coexistencia de enfermeria laica, DECRE y DASM
evidencia como diversos modelos formativos y asistenciales
configuraron la participaciéon femenina en el ambito sanitario
regional.

El didlogo entre estas trayectorias —profesionalizacion
universitaria, voluntariado humanitario y asistencia militariza-
da— revela la diversidad de funciones, competenciasy espa-
cios de intervencién que caracterizaron el cuidado femenino
aragones.

La integracion de estudios historiograficos recientes per-
mite reconstruir dichas trayectorias con precision y situarlas
en los procesos nacionales e internacionales de desarrollo de
la enfermeria. Reconocer estas historias paralelas permite
valorar plenamente el papel determinante de las mujeres en la
consolidacion del sistema sanitario aragonés y en la configu-
racion de la identidad enfermera contemporanea.

tucionales y los mecanismos de legitimacion social del trabajo
sanitario femenino.
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