
y tratar las enfermedades comunes. Hay 50 promotores de la 
salud entre los 200 000 Indies del altiplano. El sistema esta 
conectado con 10 sistemas separados de distribution para el 
cuidado de la salud que ya han comenzado a operar en Gua­
temala. El programa proporciona dos anos de instruction a los 
Técnicos en Salud Rural, los cuales se asignan como intermedios 
entre los Promotores de la Salud y los doctores en medicina.

El sistema auxiliar mâs notorio y de mâs éxito ha sido desa- 
rrollado en China, sin ninguna ayuda del mundo occidental; 
aunque fue un extraho médico canadiense quien jugé el papel 
de pionero, cuando ensefiô a los adolescentes chinos cirugîa de 
campo de batalla a finales de los anos treinta. El amplio pro­
grama auxiliar de atenciôn médica fue desarrollado en los anos 
cincuenta cuando, paralelas a la medicina occidental, emergieron 
la ensenanza y la prâctica de la medicina tradicional china: 
acupuntura, moxibustiôn (cauterization de la piel a través de 
hierbas en combustion) y medicina herbâcea. Hacia 1958 ha-

El personal paramédico en Venezuela viaja en bote y canoa 
para llevar atenciôn médica a los pobladoe remotos 

del Rio Orinoco.

bian 31 escuelas de medicina y varies cientos de escuelas se­
condaries que ensenaban varies niveles de medicina. En los 
anos sesenta se puso un nuevo énfasis en la salud rural. Los 
doctores en medicina de las clinicas rurales comenzaron a en- 
senar los rudimentos de atenciôn al paciente a campesinos 
jôvenes. Estos "doctores descalzos” asisten a clases de très 
a seis meses y después de haber practicado por algûn tiempo 
reciben entrenamiento adicional.

Diagnostican enfermedades comunes, prescriben fârmacos 
tradicionales chinos y occidentales, practican la acupuntura y uti- 
lizan algunas técnicas occidentales.

Las mujeres practicantes se vuelven parleras, proporcionan 
atenciôn a la madré y al nino, aconsejan el uso de anticon- 
ceptivos y practican abortos. Actualmente, hay cerca de un 
millôn de doctores descalzos practicando en el campo, y la 
salud de una poblaciôn tan inmensa, que ha sido enfermiza 
crônicamente a través de la historia, se ha mejorado notable- 
mente. Casi se han erradicado completamente la viruela y el 
côlera. Ademâs, dos enfermedades parasitarias, la esquisto- 
somiasis y la lismaniasis, que alguna vez estuvieron extendi- 
das, estan ahora bajo control.

El canadiense Norman Bethune fue el maestro pionero. 
Eue a China en 1938 como médico y cirujano voluntario y se

convirtiô en médico en jefe de la Octava Armada en Ruta de 
Mao-Tse-Tung. Haciendo trente a tareas imposibles, fundô 
cerca de veinte hospitales de ensenanza, entrenando a cientos 
(je doctores y enfermeras.

La vacunaciôn en una etapa temprana forma parte del 
programa bâsico de salud en el Haiti rural.

Aqul, un investigation de Costa de Marfil trabaja en el control 
de la mosca negra, portadora de oncocercosis.
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El describiô asi los resultados: "Los doctores que manejan 
este hospital tienen una edad prorriedio de entre diecinueve y 
veintidôs anos, y ninguno de ellos^ha recibido entrenamiento 
en un hospital modèrno; las enfermeras son jovencitas de 
entre catorce y diecinueve anos. Estudian con diligencia, se 
esfuerzan por mejorarse y estân dispuestos a escuchar criti- 
cas. A veces me entristezeo con ellos desde el punto de vista 
médico, pero cuando veo su fuerza, sus esfuerzos sinceros 
por estudiar, el amor por sus camaradas, su diligencia y des- 
prendimiento, siempre encuentro una manera de suprimir mis 
faltas de satisfaction".

Bethune muriô cerca de las lineas del trente de Mao en 
1939 de una infecciôn septicémica que contrajo mientras opé­
ra ba sin guantes a un soldado. Tenia cincuenta anos.
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