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INTRODUCCIÓN  

 

En este trabajo se hablará acerca del proceso que tuvo la salud enfocado al trabajo social, 

este tema es interesante porque hablar de salud dentro del área de trabajo social es 

importante. En nuestros días, el estudio de las enfermedades transmisibles ha permitido a la 

medicina encontrar la cura para tales epidemias o controlarlas en la población. Sin embargo, 

algunas de éstas han perdurado hasta nuestra época. La labor del trabajador social es 

intervenir con individuos, familias y comunidades. El objetivo de este trabajo consiste 

en  determinar las funciones que realiza el trabajador social en el campo de la salud.  

 

 

DESARROLLO 

 

Se dice que el término salud pública es reciente y que en los primeros años del siglo XX se 

usaban todavía en México las palabras, salubridad y beneficencia. La cual la palabra 

salubridad quiere decir lo que es bueno para la salud y beneficencia es lo que presta el 

gobierno. En la actualidad el concepto de salud pública es reciente pero es más compleja y 

es usada en todo el mundo. 

A lo largo del siglo XVIII y siglo XIX se habían estudiado los riesgos para la salud en 

determinados grupos de población y se habían propuesto ayudas dirigidas a científicos, 

marinos, soldados, presos, madres solteras, etcétera. Asimismo, los médicos intuyeron que 

las enfermedades podían estar originadas por pobreza, situaciones prioritarias de trabajo, 

vivienda  y prejuicios.  Estos años fueron muy difíciles para todo el mundo, y más cuando se 

realizó la guerra de la independencia de España ya que México trato de satisfacer las 

necesidades del país en materia de salud desde los primeros planes del gobierno se 

plantearon opciones prioritarias en salud pública. En sus inicios los principales programas 

sanitarios recayeron en el Departamento de Salubridad y en 1934 se creó un sistema de 

coordinación de actividades de salud pública entre el gobierno federal y los estados y 

territorios.  

El autor Rosenberg le llama al siglo XIX el siglo del cólera, porque México padeció muchas 

enfermedades en especial esa epidemia. El año del cólera fue como se denominó a 1833, 



año en que ocurrió la espantosa pandemia; vino acompañada de una serie de avisos, como 

por ejemplo: tal la aurora boreal que en 1833 enrojeció el cielo e hizo a los ingenuos temer el 

castigo de Dios por las reformas de Don Valentín Gómez Farías, como parecía confirmarlo la 

epidemia de cólera que las acompañó. En los años 1831 y 1833 hubieron tres presidentes en 

la cual hubieron epidemias y desastres, es por eso que Rosenberg le llama así al siglo XIX. 

El Estado no respondió a las necesidades de las clases pobres. Los enfermos se 

multiplicaban y ello dio lugar a que el gobierno imprimiese instrucciones para evitar y 

controlar la epidemia, se establecieron juntas de vigilancia y socorros, al mismo tiempo que 

la medicina tradicional se difundía con remedios caseros que trataban de evitar la muerte. El 

terror hizo emigrar a numerosas familias y la enfermedad se propagó hacia todo el país.  

En 1856 el presidente Benito Juárez desamortizó los bienes de la Iglesia con lo cual los 

hospitales y orfanatos quedaron bajo el control del gobierno. La Iglesia siempre tuvo amplio 

poder en México y el principio de caridad, fuertemente arraigado en el catolicismo, hizo que 

durante toda la Colonia la Iglesia fundara y atendiera hospitales, se hiciera cargo de pobres y 

huérfanos e incluso regulara los cementerios y otros asuntos que ahora dependen de la 

Secretaría de Salud. Con Benito Juárez se inician los servicios de atención a la salud como 

obligación del gobierno y no como obra de caridad de la Iglesia. El paso intermedio fue la 

beneficencia que era regulada por el gobierno, pero con una participación importante de la 

sociedad civil. El proyecto de sociedad de Juárez desplazaba el poder de la Iglesia. 

Se dice que Juárez pretendía sustituir la caridad cristiana por la asistencia pública. Así en 

1861 decretó la creación del Consejo Nacional de Beneficencia Pública que coordinaba la 

beneficencia y hospitales para convertirlos en un servicio público dependiente del Estado. Yo 

pienso que es donde entra la labor de los trabajadores sociales, así como la de los 

enfermeros y otros tipos de profesiones, como decía anteriormente, antes la iglesia católica 

era la que se encargaba de hacer las obras de caridad pero el presidente Benito Juárez vino 

a cambiar eso las cual también incluyo al gobierno a hacerse cargo. 

 

La obra de Liceaga fue muy importante para el desarrollo de la salud pública mexicana. El 

consejo se reorganizó totalmente durante su gestión y se formalizó su función científica y 

social. Fue presidente en la ciudad de México en el año 1885. 

 



La higiene se refiere a regeneración moral, íntima relación entre el cuerpo del individuo y su 

forma de ser moral. Las prescripciones higiénicas que rigen el desarrollo material ejercen 

también una influencia inevitable y benéfica en el mejoramiento de la sociedad, así como en 

la perseverante actividad del pensamiento humano. 

El Departamento de Salubridad Pública fue un organismo autónomo y ejecutivo que nació de 

un precepto constitucional y estableció que la salubridad y la asistencia en México puede ser 

federal, estatales o municipales ya después empezaron a hacer el uso de las vacunas y 

fueron puestos en lugres servicios de drenaje y agua potable. 

 

CONCLUSION 

El trabajo social en el campo de la salud es un área necesaria porque el trabajador social 

contribuye a modificar y mejorar las circunstancias de carácter social de aquellos individuos y 

grupos que por sus consideraciones de vulnerabilidad han quedado al margen de las 

políticas sociales; por lo que su participación se ubica en acciones asistenciales de 

protección física, mental y social, con el fin de incorporarlos a una vida plena y productiva.  
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