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EL CONCEPTO DE COMUNIDAD DESDE LA SERIE TELEVI-
SIVA “CALL THE MIDWIFE” 

La serie televisiva Call the Midwife desarrolla las viven-
cias de un grupo de enfermeras que trabajan en el East End 
de Londres a finales de los años 1950 y principio de los 1960. 
Esta serie permite analizar el concepto de “Comunidad”, des-
de el Paradigma de Enfermería Humanbecoming, propuesto 
por la PhD. Rosemarie Rizzo Parse1; es importante contextua-
lizar que este paradigma o visión de mundo, determina la 
ciencia y el arte de la disciplina enfermera a partir de las ex-
periencias universales de vida que experimentamos los seres 
humanos (esperanza, alegría, miedo, confianza, satisfacción, 
seguridad, sufrimiento, vivir con expectativas de cambio, 
entre otros) como fenómenos que definen la salud y el vivir 
con calidad. Desde esta visión, comunidad se conceptualiza 
como un fenómeno unitario conformado por el ser humano 
y el entorno (humanuniverse), ambos unidos de forma indivi-
sible, donde la unión se encuentra mediada por las costum-
bres, valores, relaciones interpersonales y el contacto con los 
diferentes contextos (laborales, sociales, familiares, etc); es a 
su vez impredecible y siempre cambiante2, esto debido a que 
los seres humanos estamos en constante evolución. Desde 
esta definición, esta comunidad puede ser concebida desde 
un individuo hasta un grupo (familia, lugar de trabajo, ciu-
dad, país, continente, entre otros).  Por lo tanto, la Enfermería 
se convierte en un “estar con” la persona y para represen-
tarlo agrega el prefijo “co”1 a palabras como co-creación y 
co-transformación.

Una forma de ilustrar lo anteriormente citado, es lo pre-
sentado por la serie televisiva, la cual está en concordancia 
con la definición de salud como un derecho humano y un 
producto social3 (2008), es decir, que la manifestación social 
se expresa en la estructura biológica. Un ejemplo de ello, 
mostrado en uno de los capítulos podría ser la angustia vivi-
da por una adolescente embarazada que debe comunicarle 
a su familia lo acontecido y, por lo tanto, casi pierde la vida 
porque no realizó sus controles prenatales; las enfermeras en 
la valoración detectaron lo sucedido y condujeron un proce-
so de cuidado dirigido al afrontamiento de la situación, don-
de cotransforman acciones de cuidado incorporando las ex-
periencias y significados de salud para cada caso particular. 

Actualmente, se comprende que los factores de riesgo 
y estilo de vida no son agentes exclusivos causales de en-
fermedad, ni están descontextualizados de la realidad y del 
contexto socioeconómico y político, es por esta razón que 
surgen los determinantes sociales de la salud4 (OMS, 2011), 
los cuales destacan el reconocimiento de los distintos niveles 
de determinación social y explican la producción social y la 
generación de desigualdades e inequidades en salud; ya que 

las características individuales de las personas y su contexto 
inmediato no poseen la propiedad de explicar esto5 (Solar & 
Irwin, 2010). Lo cual se apreciaba de manera clara en la serie, 
uno de los casos señalaba la violencia de pareja, un hombre 
que no permitía que su esposa recibiera atención y conseje-
ría en planificación familiar; representando los mitos y signi-
ficados y el abordaje que dieron las enfermeras a este caso. 

Además, la serie va en concordancia por lo planteado por 
la Atención Primaria de Salud Renovada6 presentada por la 
Organización Panamericana de la Salud; en cuanto a la ne-
cesidad de innovar en las prácticas de cuidado para dar res-
puesta a los desafíos epidemiológicos de manera efectiva, 
asimismo el fortalecimiento de la capacidad de la sociedad 
para reducir las inequidades en salud. 

En los capítulos de la serie puede observarse que la comu-
nidad está constituida por las historias personales, las cuales 
se interrelacionan y se cocrean con las enfermeras protago-
nistas. Se aprecian los sueños y esperanzas compartidas de 
forma conjunta en pro de la salud. Cada uno de sus capítulos 
pone de manifiesto dichas experiencias universales, a través 
de la vivencia de los personajes; quienes muestran situacio-
nes asociadas con la migración, condición socioeconómica, 
nivel educativo, género y condición laboral. Aspectos que 
hoy en día generan necesidades humanas en los que las en-
fermeras y los enfermeros debemos trabajar.
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