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CRONICA DEL CONGRESO






Acto de apertura

En Salamanca, a las 12,30 de; dia 23 de septiembre, y en el Aula
Magna de la Facultad de Medicina, tuvo lugar el acto de apertura del
I1 Congreso Espafiol de Historia de la Medicina. Oguparon la presi-
dencia el Magfco, y Excmo, Sr. Rector de la Universidad salmantina,
¢l {lmo. Sr. Decano de Ja Facultad de Medicina, el Presidente de la So-
ciedad, Prof. Dr. D. Pedro Lain Entralgo, el Presidente del Congreso,
Prof. D. Luis S. Granjel y el Secretario del mismo Dr. D. Juan Riera.

Tras unas palabras de salutacidn del Secretario del Congreso pro-
nuncié un discurto el Prof. Granjel. El Prof. D. Alfonso Diaz Trigo,
de la Universidad de Buenos Aires, quien primero dio testimonio de
su compiacencia por poder asistir, con sus colaboradores, a las sesiones
del Congreso, hizo entrega de diplomas de miembros del Ateneo de
Historia de la Medicina de la capital argentina a los Profesores Granjel,
Usandizaga, Lépez Pinero y Ferrer. Cerré el acto de apertura del Con-
greso el Excmo, Sr. Rector de la Universidad, Prof. Balcells Gorina.
Seguidamente e] Ilmo, Sr. D. Fernando Cuadrado, Decano de la Facul-
tad de Medicina, ofrecié un vino de honor a los congresistas,
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Actos sociales

Durante la noche del dia 23 tuvo lugar una visita a la ciudad ilu-
minada, bajo la direccidn del Prof. D. Julidn Alvarez Villar. Al siguiente
dia, ¥y a primera hora de la tarde, los congresistas se trasladaron a
Ciudad Rodrigo donde, tras recorrer sus monumentos, fueron obse-
quiados por el Ministerio de Informacién y Turismo con una merienda
en el Parador Nacional ‘Enrique II'; asimismo asistieron a una exhi-
bicién de danzas charras organizada por el Ayuntamiento de dicha ciu-
dad. Al mediodfa del sabado, dia 25, los congresistas, acompafiados por
el Prof. Alvarez Villar visitaron el recinte universitario y también la
Biblioteca de la Universidad, cuyo fondo antjguo fue mostrado por la
bibliotecaria sefiorita Teresa Santander, Esta visita concluyé con una
recepcion ofrecida por el Magfco. Sr. Rector en uno de los salones de
la antigua Casa Rectoral, ‘

Primera sesidn cientifica

La primera sesién cientifica del Congreso dio comienzo con la lec-
tura de la ponencia Historia de la Urclogia espariola, redactada por el
Dr. D, Juan Riera. Seguidamente fueron lefdas y comentadas las comu-
nicaciones de los Drs, D. Juan R, Zaragoza Rubira (“La Urologia en
la Espafia antigua” y “La Urologfa en la Espaiia goda™); D. Juan Riera
{“El capitulo uroldgico en la obra quirtirgica de Abulcasis”); D. Luis
Garcia Ballester (“El tratado del ‘mal de la piedra’, de Joan Jacme”);
D. Juan A. Paniagua (“El opusculo ‘contra calculum’ de Arnau de
Vilanova™); D. Juan Riera (“La Urologfa espaficla en los textos médi-
cos del Renacimiento” y “La obra urolégica de Andrés Laguna™);
D. Luis 8. Granjel (“El saber uroldgico en los textos quirdrgicos espa-
fioles del siglo XVI'"); D. Alfonso de la Pefia (“Francisco Dfaz: ure-
trotomfa interna”); D. Luis S. Granjel (“La Urologla espafiola del si-
glo XVII”y; D. Juan Riera (“La Urologia espaficla del siglo XVIII™);
D. Diego Ferrer (“Pedrc Virgili y su contribucién a la Urologia™);
D. Manuel Usandizaga (“La Urologia en el Real Colegio de Cirugfa de
Barcelona™); D. José M.* Lépez Pifiero (“La Urologia espatiola en la
primera mitad del siglo XIX"); D. Roberte Marco Cuéllar (“La porta-
cién a la Urologia de los histélogos espaficles del siglo XIX anteriores
a Ramén y Cajal”); D. Juan R. Zaragoza Rubira (“La obra urolégica
de Enrique Suénder”); D. Francisco Aguilar Bulté (“Rafael Molld y
Rodrige y la introduccion de la Urclogia como especialidad en Espa-
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fia”); D. José Tomas Montserrat (“La obra uroldgica del Dr. Juan
Creus y Manso”); D. Ramén Baltar Dominguez (“Rasgos de la inquieta
personalidad del Dr. D. Enrique Lluria Despau y su contribucién al
desarrolle de la Urclogia moderna”); D. ]u%m Moitero (“Como se
fundé la Asociacién espafivla de Urologla”) y D. Antenio Puigvert Go-
rro (“Los fungos vesicales a través de la historia™).

Segunda sesion cientifica

La segunda sesién de trabajo del Congreso comenzé con la lectura
de las ponencias El concepto de la Medicing moderna y Los comienzos
de la Medicina y la Ciencia modernas en Espafia en el iltimo tercio del
siglo XVII, redactadas, respectivamente, por los Drs. D, Pedro Lain
Entraigo y D. José M.>? Lépez Pifiero. A continuacién se leyeron las
comunicaciones, relacionadas con el tema abordado en las ponencias,
presentadas por los Drs. D. Sebastidn Garcia Martinez (“Las ciencias
histéricas y literarias en la Espafia de Carlos II”); D. Mariano Peset
Reig (“Historia de la ciencia juridica y econémica en la Espaiia de Car-
los II”); D, Vicente Peset Llorca (“Acerca de la difusién del sistema
copernicano en Espatia™); D. Roberto Marco Cuéllar (“El 'Compendio
Mathematico' del Padre Tosca y la introduccién de la ciencia moderna
en Espafia”); D.* Marfa Luz Terrada Ferrandis (“La anatomia normal
y patoidgica en la Espafia de Carlos 1I"); D. José M.* Lépez Pifero
(“La doctrina de Harvey acerca de la circulacién de la sangre en la
Espafia del siglo XVII"); D. Luis Garcia Ballester (“El galenismo de
transicién en la Espafia del siglo XVII: Luis Rodriguez de Pedrosa™);
D. Juan R. Zaragoza Rubira (“La defensa de la quina de Tomds Fer-
ndndez™); D. José M. Lépez Pifero (“La contribucién de Juan Bau-
tista Juanini y la introduccién en Espafia de la Medicina y de la Clencia
modernas”); D. José M:* Morales Meseguer (“La introduccién en Es-
pafia de la psicologia médica moderna: las ‘Cartas’ de Juan Bautista
Juanini’); D. Juan Riera (“Concepcidn iatroquimica de la sifilis en la
literatura médica espafiola del siglo XVIII"); D. Eugenio Portela Marco
(“La obra quimica de Juan de Bercebal”) y D. Luis de Castro Garcia
(“Nuestro saber médico del XVII en Andrés Ferrer'™),

FYercera sesion cientifica

A la dltima reunién de trabajo del Congreso presentaron comuni-
caciones los Drs. D, Daric Alvarez Blidzquez (“Los introductores de la
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Medicina moderna en Galicia”); D. José Bardn ("Algunos documentos
relativos a Vesalio como profesor en Padua”™); D. Juan Bosch Millares
(“Aspectos de la Medicina popular canaria”); D. Juan Brotons Gimeno
(*Una péagina de Pediatria contempordnea: Rafael Ramos™); D. Anto-
nio Castillo de Lucas (“Lorenzo Palmirenc, médico y paremiélogo™);
D. Luis de Castro Garcia (“El ‘paso del fuego’ en Espaiia” e ‘‘Historio-
cronologia médica de Cristo™}; D. Ricardo Conejo Ramilo (“El Hospi-
cio y los nifios expésitos en la villa de Archidona”; “La Sanidad y sus
problemas en Archidona durante el siglo XVII” y “La Sanidad y sus
problemas en Archidona durante los siglos XVIII y XIX"); D. Jacinto
Corbella Corbella {“La Medicina legal espafola en el siglo XVIII";
“La obra médico-legal de Ignacio Valent! Vivé'”; “Bartolomé Robert
Yarzdbal” y “Un frenélogo olvidado: Magin Pers y Ramona”; Los
dos tdltimos trabajos en colaboracién con la Dra. D.* Edelmira Domé-
nech Llaberia”); D.* Edelmira Doménech Llaberia (“‘Las revistas fre-
nolégicas catalanas'); D. Diego Ferrer (“Andrés Montaner y Virgili
v la fundacién del Real Colegio de Cirugfa de México™); D. Ramén
Garcfa-Argiielles Martinez (*Vida y figura de Carlos II el hechizado™);
D. Gustavo Garcefa-Herrera (“Madlaga en la ‘polémica del agua’ del siglo
XVIII: el Dr, Ferndndez Barea”); D. José Guijarro Oliveras (“Utilidad
de la Historia de la Medicina para conocer ¢l valor de todos los siste-
mas médicos” y “La Homeopatia en Espafia”); D. Emilianc Herndndez
Benito (*La operacién de la catarata en Espafia”); D. Emilio Herrero
Marcos (“Vida y obra de Pascual Mora”); D. Juan Bautista Marti Lloret
(“El médico ilustrado donostiarra don Vicente de Lardizdbal”); D. F.
Julidn Martin Aragén Adrada (“Apuntes sobre la vida y la obra del
médico toledano don Tomés Echeverrfa” y “Algo mds sobre vocabu-
lario y Medicina popular”); D. Carlos Maturana Vargas (“Jaime Peyri.
Su vida y su obra”); D. Carlos M. Mercadal Peyri (“Sobre la vida y
obra de Peyri”); D. José L. Munoa (“La escuela de Cajl y 1a Oftalmo-
logia espafiola™); D. Ramén Otero Pedrayo (“Academias médico-qui-
rirgicas en Galicia en el siglo XIX” y “Horas de Sanatorio, camino de
perfeccién™); D. Juan Paulis Pagés (“Historia de la Gerontologia a tra-
vés de la literatura”); D. Enrique J. Raso Rodriguez (“Concentracién
al estudio histérico de los bafios publicos”; “El Doctor Enrique Ro-
bledo Negrini. Su vida y su obra” y “Alguncs aspectos del estudio mé-
dico de la vida y muerte de Cristo”); D. Manuel Sanabria Escudero
(“Complejos hidriulicos romanos de abastecimiento de aguas a Mé-
rida”; “Termas y bafios romanos de Mérida” y “Médicos romanas de
Mérida'}y; D.* Teresa Santander Rodriguez (“La creacién de la cdtedra
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de Cirugia en la Universidad de Salamanca”); D. Ramén Sarré Burbano
{*La influencia de la idea del movimiento en AristOteles en la concep-
cién mecénica de José de Letamendi”); D. Marceliano Sayans Casta-
fios (“Una historia clinica, ejemplar, del siglo XV1”); D. Juan A. Van-
rell Diaz (“La vida del Profesor don-Manuel Corachédn Garcla™) y D.
Rafael de Vega y Ferndndez Crespo (“Ortopedia: Historia de una pa-

labra” y “Francisco Giner y la introduccién de la ciencia moderna en
Espaiia”).

Junta General de la Sociedad

Siendo preceptivo proceder a la renovacién de la Junta directiva se
acordd, por unanimidad, nombrar Presidente de la Sociedad al Profe-
sor don Luis S. Granjel; como Vicepresidentes fueron nombrados los
Profesores don Francisco Oliver Rubic y don Manue! Usandizaga Sora-
luce, y como Vocales el Dr. don Vicente Peset Llorca y los Profesores
don José M." Lépez Pifiero, don Emilio Zapatero Ballesteros y don Ra-
mén Sarré Burbano; para el cargo de Secretario fue designado el Dr.
don Agustin Albarracin Teulén y para el de Tesorero la Dra., Srta.
Maria Gloria Garcia del Carrizo. La Junta General acord6, fambién
por unanimidad, nombrar Presidente de Honor de la entidad al Pro-
fesor don Pedro Lain Entralgo, quien desde su fundacién gobernéd, con
singular acierto, sus actividades cientfficas.

Se designé como sede del Congreso Nacional que deberad celebrarse
. en 1967 la ciudad de Barcelona, nombrando al Profesor don Manuel
Usandizaga para presidir la Comisién organizadora. Los temas oficiales
de esta tercera reunién de la Sociedad y los ponentes que deberdn des-
arrollarlos se acorddé fueran propuestos por la Junta directa y dados a
conocer, con suficiente antelacién, a todos los miembros de la Sociedad.

El Dr. don Ricardo Conejo Rdmilo propuso, y fue aceptado con gra-
titud su ofrecimiento, la creacién de un premio de cinco mil pesetas,

sufragado por él, para galardonar el mejor trabajo que se presentase
sobre una historia local de la Medicina espafiola.

Sesidn de clausura

La solemne sesién de clausura del I1 Congreso Espafiol de Historia
de la Medicina, que fue presidida por las autoridades académicas y ci-
viles de la ciudad y el ‘Presidente de la Sociedad, tuvo lugar en el Pa-
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raninfo de la Universidad. Pronuncié el discurse de clausura el Prof.
don José M.» Lépez Piiiero desarrollando el tema Perspectivas actuales
de la historiografic médica en Espafia. Seguidamente el Prof. Laln En-
tralgo resumid, brillantemente, las tareas cumplidas y los logros alcan-
zados en la segunda reunién nacional de los historiadores espafioles de
la Medicina. Todos los asistentes al Congreso se reunieron finalmente
en una cena, cuyo ofrecimiento hize €l Excmo. Sr. Gobernador Civil
en nombre de las autoridades locales y provinciales, contestando, en
nombre de la Sociedad, el doctor don Ramén Otero Pedrayo.
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Saludo del

Secretario del Congreso

Dr, Juan Riera

Excmos. e llmos. Sres.

Sefioras y Sefiores.

Haciendo realidad el acuerdo adoptado por la Junta General de
nuestra Sociedad el 17 de abril de 1963, inicia hoy sus tareas, con este
acto, el II Congreso Espafiol de Historta de la Medicina. El elevado
nimero de trabajos presentados por ustedes a esta reunién constituyen
anticipado testimonio de la importancia del Congreso y para quienes
aqui en Salamanca vivimos consagrados al quehacer histdrico, satisfac-
cién que colma sobradamente nuestras esperanzas y hace bien invertidas
las muchas horas dedicadas a su preparacién.

Como ustedes saben dos son los temas oficiales elegidos para el
presente Congreso por la Junta directiva de la Sociedad Espafiola de
Historia de la Medicina: “Historia de la Urologia Espafiola” e “Intro-
duccidon de la Medicina y la Ciencia modernas en Espafia™.

Las comunicaciones sobre el primero de ambos temas, serdn lefdas,
v en esta Aula Magna, esta misma tarde. Por las materias que en ellas
se estudian y la bien conocida competencia de sus autores estamos se-
guros que esta contribucion ha de ser decisiva para lograr un acabado
conocimiento de tan importante capitulo del pasado médico espaifiol.
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Las comunicaciones sobre el tema segundo, encabezadas por la po-
nencia que desarrollardn los profesores Lain Entralgo y Lépez Pifiero,
serdn leidas, también en esta Aula, en la primera jornada de trabajo
de mafiana. No creo necesario recordar, pues de todos es suficiente-
mente conocida, la real importancia del problema histérico objeto de
estudio en la ponencia y en las comunicaciones a ella ligadas.

Finalmente, en el Aula Primera de esta Facultad, y a partir de ma-
flana por la mafana, tendrd lugar la lectura y comentario de las comu-
nicaciones sobre temas libres; por su nimero y la variedad de las cues-
tiones en ellas abordadas, esta contribucién constituird, en conjunto,
una muy valjosa aportacion cientifica y fehaciente prueba del interés

que por el pasado de su profesion muestran hoy una nutrida minorfa
de médicos espainoles.

Los actos sociales, en cuya organizacién hemos puesto nuestros me-
jores deseos, comprenden un recorrido por la ciudad iluminada, que
tendrd lugar esta misma noche y una visita al monumental recinto uni-
versitario, programada para el mediodfa del sibado. En ambas ocasio-
nes nos acompafiard el Profesor Alvarez Villar, sin disputa uno de los
mejores conocedores de los tesoros artisticos de Salamanca. En honor
de los asistentes a este Congreso el Ilmo. Sr. Decano de la Facuitad
de Medicina y el Excmo, Sr. Rector de la Universidad nos ofrecen re-
cepciones. En la tarde de mafiana tendrdn ustedes ocasién de conocer
Ciudad Rodrigo, cuyo recinto urbanc amurallade, sus tipicas calles, sus
monumentos, estamos seguros han de suscitar en todos admiracién.

Las actividades cient{ficas de este II Congreso Nacional de Historia
de la Medicina concluirdn el préximo sidbado con la Junta General de
la Sociedad y el solemne acto de clausura, en el Paraninfo de la Uni-
versidad. Las autoridades de Ja ciudad han tenido la gentileza de ofre-
cernos la Cena oficial de despedida.

Esbozado con lo dicho, aunque sumariamente, el programa que ha
de gobernar la labor de este Congreso; cumplido, con ello, mi cometido,
s6lo me resta para concluir esta intervencidén mia como secretario de la
Comisién organizadora que agradecer en su nombre a todos su pre-
sencia y su colaboracidn y desearles una grata estancia entre nosotros.
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Luis 8. Granjel

DISCURSO DE APERTURA

Excmos. e Ilmos. Srs.
Seforas.

Queridos amigos:

En este acto, con el que inicia su segunda reunién nacional la So-
ciedad Espafiola de Historia de la Medicina, he creido obligado reme-
morar ante ustedes el pasado de esta Facultad que hoy se honra, podéis

estar de ello seguros, al servir de marco a nuestro segundo Congreso
Nacional.

Tantos afios suma el pasado de la Facultad médica de esta Univer-
sidad de Salamanca como tiene tras si el Estudio general que es tradi-
cién afirmar fue creado por el noveno rey Alfonso de Ledn. Y si sus
glorias nunca alcanzaron a emular, es cierto, las de otras Facultades de
la Universidad, de ello no son culpables quienes aqui ensefiaron o en
sus aulas se formaron en la ciencia y el arte médicos, pues ha de acha-
carse el que tal sucediera al sin igual remombre que a la Universidad
le dieron sus tedlogos y jurisperitos, sus humanistas y poetas. Tal fue
el genio y el ingenio de estos hombres de letras; fueron ademds tan-
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tos, que ante su ndmero y sus obras se nos antoja menguada la cien-
cia de aquellos médicos que en las cdtedras del Estudio salmantino

profesaron o aprendieron el arte de curar y el saber que lo cimenta y
enncblece.

Tres etapas se pueden deslindar, sin grave quebranto de la fidelidad
histérica, en el ayer de la Facultad médica de esta Universidad de
Salamanca. Cubre la primera el pericde que abre la fecha, incierta, en
que se fundé el Estudio salmantino, y cierra, el afio 1422, las Constitu-
ciones de Mart{n V, primer Estatuto general que regula su vida docente;
destaca en este primer perfodo la fecha en que Alejandro IV expide la
Bula de confirmacién del Estudio, solicitada por el rey Alfonso X el Sa-
bio. El segundo perfodo, que abarca tres centurias, se prolonga hasta el
afio 1741, cuando la Universidad de Salamanca firma el ‘acta de Con-
cordia’ que puso fin a un large litigio mantenido con el Tribunal del
Real Protomedicato, del que luego hablaré; fechas sonadas en estos
tres siglos son las que llevan los dos Estatutos —de 1538 y 1561—, da-
dos, respectivamente, por Carlos I y Felipe II para reglar las tareas aca-
démicas de la mds ilustre Universidad de sus reinos. Finalmente, el
tercer periodo, que se inaugura con el ‘acta de Concordia’ nombrada,
va a llegar hasta nuestro presente, y en él vive la Facultad médica sal-
mantina las horas mds amargas de su decadencia; fechas destacadas
son en esta dltima etapa las de 1857, cuando el Gobierno decreta la su-
presion de los estudios médicos en nuestra Universidad, y 1a de 1868,

afo en que la ciudad de Salamanca decide reanudarlos, costeando su
financiamiento.

* & *

La primera etapa en la historia de los estudios médicos de la Uni-
versidad de Salamanca, se extiende, acabo de indicarlo, desde la fecha

en que se fundd el Estudio hasta la que senala la promulgamon de las
Constituciones de Martin V,

Los primeros documentos referentes a privilegios concedidos al Es-
tudio salmantino de los que se tiene noticia cierta son los firmados por
Fernande 101, respectivamente, en Valladolid y Sevilla, a 6 de abril de
1243 y 12 de marzo de 1252; aquellos privilegios habfa de reafirmar-
los, amplidndolos, su hijo Alfonso X. Este dltimo monarca, que supo
merecer el calificativo de Sabio con que le honra la Historia, fue el
primer decidido protector que tuvo la Universidad salmantina. A €l

debe, seglin tradicién, sus primeros Estatutos y también la fundacién
de su Biblioteca.
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La ratificacién pontificia de la fundacién universitaria realizada por
Alfonso IX lz obtuvo, asimismo, Alfonso X; é1 la solicité del Papa
Alejandro IV, quien expidié la Bula de confirmacién en Néapoles el 25
de marzo de 1254; en esta fecha acababan de cumplirse los dos afios
de la dltima concesién de privilegios hecha per Fernando III. En la
Bula papal se declara al de Salamanca uno de los cuatro Estudios gene-
rales del orbe; los restantes eran los de Bolonia, Paris y Oxford. Bo-
nifacio VI consideré al Estudio de Salamanca sujeto a su jurisdiccidn,
concediéndole honores y rentas que le permitieron subsistir, La pro-
teccién papal se mantuvo constante hasta la fecha, decisiva para su por-
venir, en que Martin V le otorgd los Estatutos generales.

La enseflanza del saber médico en el Estudio salmantino se remonta
casi a los aflos de su fundacién. La real cédula que firmé Alfonso X el
9 de noviembre de 1252, alude, en uno de sus pAarrafos, el salario
—‘doscientos maravedis cada aflo'— que deberia pagarse a los dos
‘maestros en ffsica’ encargados de ensefiar en £l la ciencia y el arte de
curar. Entre las muchas disposiciones dadas por Benedicto XIII debemos
recordar a este respecto la que regula la dotacién de las cétedras de
Prima y de Visperas-de Medicina, concediendo a quien ensefiase en la
primera un salario anual de 150 florines y a quien profesara en la se-
gunda el emolumento, también anual, de 113 florines. Estas fueron las

dos inicas cdtedras con que conté la Facultad médica del Estudio de
Salamanca hasta bien entrado el siglo XVI,

La Bula concedida por Martin V a la Universidad salmantina cons-
tituye, con sus treinta y cinco capitulos, el primer intento de ordenar,
en su conjunto, la vida académica del Estudio y las ensefianzas que en
él se cursaban. En su Censtitucién xvi se prescribe que para la obten-
cién del titulo de Bachiller en Medicina, ademds de poseer, previamente,
el de Bachijller en Artes, deberfa ofr el escolar cuatro cursos en la
Facultad médica y leer piiblicamente diez lecciones; la Licenciatura la
obtendrfa practicando la profesién duorante un perfodo no inferior a los
cuatro meses. Al que fuese Maestro de Artes le bastarfa cursar tres
afios para obtener el titulo de Bachiller en Medicina. En los exdmenes

deberfan intervenir cuatro Maestros, y a falta de ellos, otros tantos
Licenciados. . ‘

Los Estatutos de Martin V, cuya promulgacién constituye suceso
ciertamente memorable en la historia de la Universidad de Salamanca,
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marcan el trinsito de la primera a la segunda de las tres etapas antes
delimitadas. Su segundo periodo comprende hasta 1741, afo en que
tuvo lugar la ‘Concordia’ entre la Universidad salmantina y el Tribu-
nal del Protomedicato. En estos tres siglos la Facultad médica de nues-
tra Universidad vivid sus afios de mdximo esplendor y también conocié
los primeros de su decadencia.

La Universidad de Salamanca sigue contando con la decidida ¥
stempre vigilante proteccién real, y también con la eclesidstica, si bien
el intervencionismo papal disminuye a medida que el poder de los
reyes espafioles hace mads ostensible su presencia en todos los érdenes
de la vida nacional. Durante el siglo XVI tuvieron lugar dos importan-
tes reformas en los Estatutos que gobernaban la actividad académica
del antiguo Estudio. Se dicté la primera en 1538, después de la visita
que de orden del emperador Carlos realizé a la Universidad de Sala-
manca don Juan de Cérdoba; la segunda reforma, de 1561, siguié a
una visita que por encargo de Felipe II gird el obispo de Ciudad Ro-
drigo. Los capftulos que en ambos Estatutos afectaban a la Facultad
médica serdn pronto comentades. El mismo Felipe 11 refrendé con una
real cédula dada en El Pardo en 1594, una nueva meodificacion del Es-
tatuto universitario.

En el transcurso del siglo XVII, varios motivos, que aqui no puedo
enumerar, y entre ellos el auge ganado por la Universidad complutense,
restan importancia a la Universidad salmantina, que conocid sus dias
de mayor universalidad y renombre en las ultimas décadas de la cen-
turia precedente. Continda siendo efective, no obstante, el interés con
que la realeza venia distinguiendo a nuestra Universidad. Felipe III la
visita en 1600; una real cédula firmada por este monarca el 28 de fe-
brero de 1604 refrenda una reforma del Estatuto; otra reforma en
dicho cuerpo legal fue aprobada el 20 de octubre de 1618. Felipe IV
puso su firma a diversas disposiciones sobre asuntos que afectaban a
la vida académica de la Universidad de Salamanca.

Los dltimos afios del siglo XVII, como el primer tercio de la si-
guiente centuria, correspondientes al reinado del dltimo Austria y a la
Guerra de Sucesién que concluirfa con la instauracién de la dinastia bor-
bdnica, sefialan en la historia de la Universidad satmantina, como, en
general, en todos los sectores de la vida espafiola, un periodo de acusa-
do marasmo; decadencia va denunciada con anterioridad, como nos lo
confirma un curioso documento andnimo reproducido por don Vicente
de La Fuente en su Historia de las Universidades de Espafia, cuya fecha
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se calcula alrededor del afio 1630, y en el cual se teoriza, no sin acier-
ta, en torno a las causas que podian explicar aquella declinacién en el
renombre de la Universidad més importante del mundo hispdnico. Re-
firiéndome ahora, concretamente, a su Facultad médica, esta decaden-
cia la confirman los siguientes datos estadisticos: Al promediar el si-
glo XVI la Universidad de Salamanca cuenta con mds de centenar y
medio de escolares médicos, mientras que Alcald, su gran rival de en-
tonces, apenas si suma medio centenar; el aflo 1600, Salamanca man-
tiene dificilmente la cifra de medio siglo antes y Alcald eleva la suya
hasta casi duplicarla; finalmente, en el curso de 1650-1651 Salamanca
ha visto descender su matricula al medio centenar, en tanto que Al-
cald, conservando la cifra lograda cincuenta afios antes puede ya con-
siderarse como el primer centro médico universitario espafol.

Paremos ahora atencién en los Estatutos que antes mencioné. El
primero de ambos fue presentado al Claustro de la Universidad de Sa-
lamanca, que lo aprobd, el 14 de octubre de 1538. Su titulo xviii trata
‘de lo que an de leer los catedraticos de teologia y medicina y filosofia
natural y moral, y como an de oyr en estas facultades’. En él se prescri-
be que el catedrdtico de Medicina deberia leer el texto de Avicena. Los
escolares, tras obtener el bachillerato en Artes, habrian de oir tres cur-
sos de Medicina, con los cuales, y habiendo practica medio afic con
alguno de los doctores o licenciados de la Universidad, podrian ser ad-
mitidos al examen que los capacitaria para el ejercicio de la profesion.
En el titulo xx se reglamentan las disputas piblicas de 1a Facultad mé-
dica, que se celebrarian dos veces cada mes desde San Lucas a San
Juan, fechas Iimites del afio académico; se puntualiza alli con detalle
los dfas que podrian celebrarse y el orden a que se debia someter su
realizacidn; el titulo xxiii, por dltimo, determina quiénes habrian de

tomar parte en fales disputas y el salario que percibirfan por su inter-
vencidn.

Ea el Estatuto que fue aprobado ¢l 26 de octubre de 1561 se dictan
nuevas normas referentes a la enseflanza de la Medicina. Su titulo xiii
dictamina sobre lo que debfan leer los catedriticos de Medicina; el
texto obligado sigue siendo el de Avicena. Muy importantes son las
referencias que en esta ordenacion se hacen sobre la ensefianza de la
Anatomia; ellas nos permiten afirmar que este capitulo de la formacién
profesional del médico fue tratado con singular atencién en la Facultad
de Salamanca. Las lecciones anatémicas, puntualiza el Estatuto, se da-
rfan siguiendo las doctrinas de Galeno y Vesalio; el catedritico de Ana-
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tomia, sigue prescribiendo el Estatuto, quedaba obligado a realizar en
el afio académico 'seys Anatemias vniuersales’ y doce particulares o re-
gionales; las primeras deberfa ejecutarlas ‘en la casa de Anatomia’ y las
regionales en el Hospital del Estudio o en ¢l General de Medicina, El
titulo xxvi del Estatuto de 1561 contiene nuevas normas acerca de la

celebracion de las disputas de Medicina, va reguladas por el Estatuto
de 1538. '

Durante el siglo XVI se crean nuevas cdtedras, las llamadas ‘cursa-
torias’, complemento de los estudios que venfan administrando las dos
antiguas cdtedras de Prima y Visperas, cuya dotacién quedé fijada, co-
mo se dijo, por Benedicto XIII. En 1530 se explican ya las dos prime-
ras cdtedras ‘cursatorias’: la de Avicena, que se transforma en citedra
fija en 1577, y la de Artigela. En 1551 el Claustro acuerda crear la cé-
tedra ‘cursatoria’ de Anatomia; en fecha posterior se crean las cate-
dras, también ‘cursatcrias’, de Cirugia y de Simples. Durante la siguiente
centuria van a ser tres las catedras fijas con que cuenta la Facultad mé-
dica de la Universidad salmantina: las de Prima, Vispera y la de Avi-
cena, que ahora se llama de Prondsticos; con ellas siguen leyéndose las
ciatedras ‘cursatorias’ creadas en el siglo anterior, con la sola diferencia
de que la de Artigela cambia su titulo por el de Método, y aparecen
tres nuevas catedras ‘cursatorias’: las de Partido de Anatomia, Partido
de Cirugfa y Partido de Medicina, esta dltima creada en 1663.

* * *

El tercer perfodo en la historia de la Facultad de Medicina de Sa-
lamanca, que va a prolongarse hasta nuestros dfas, lo inicia un litigio
que mantuvo la Universidad con el Real Protomedicato de Castilla. El
suceso, cuya importancia es, enjuiciado histéricamente, mds simbdlica
que real, tuvo lugar el afio 1741. Dio comienzo con una resolucidn del
Protomedicato atentatoria de las prerrogativas concedidas a la Univer-
sidad de Salamanca por sus fueros y estatutos, Aunque la Universidad
hizo su reclamacién ante el Consejo de Castilla, este supremo organis-
mo rehusd terciar en la disputa, por lo que ésta hubo de ser ventilada
sin intermediario alguno entre las partes litigantes. La *Concordia’ con
que finalizaron sus dilatados trimites legales, firmada en Madrid el 11
de septiembre de 1741, constituyé no sélo una resolucion del problema,
que aqui me es imposible rememorar en su detalle, pues suponia asi-
mismo una norma que iba a regular desde entonces las relaciones entre
ia Facultad nédica de la Universidad salmantina y el Real Protomedi-
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cato, A partir de aquella fecha, los licenciados y doctores en Medicina
cuyo grado académico hubiera sido concedido por la Universidad de
Salamanca y que desearan ejercer la profesion, quedaban obligados a
solicitar del Tribunal del Protomedicato la correspondiente licencia, si
bien este Tribunal, en reconocimiento a los méritos del Estudio sal-
mantino, harfa con ellos una honrosa excepcién: la de concederles la
licencia sclicitada sin examen previo, obligatorio para los graduados
en las restantes Universidades del reine.

De los parrafos de esta ‘Concordia’ se deduce que en el litigio, si
bien la Universidad de Salamanca triunfé en las formas, se vio obligada
a ceder en el fondo, pues con la argucia, tipicamente curial, que urdieron
los representantes de ambas partes, el Protomedicato refrendaba su
supremacia ante la Universidad mdés jlustre; en su dimension histdrica,
este ‘acta de Concordia’ significé la derrota definitiva de las viejas li-
bertades, de la autonomia foral, ante la centralizada burocracia de los
tiempos modernos.

Relataré, brevemente, lo mds notable de las vicisitudes por las que
discurrié la historia de la Universidad de Salamanca desde la fecha de
1741. Los primeros reyes borbénicos, cuyo interés por la cultura no
precisa ser recordado, firmaron diversas disposiciones, dictadas todas
por su deseo de adaptar la vida universitaria, 1a ensefianza, a los nuevos
tiempos. El 11 de septiembre de 1770, el Claustro de nuestra Universi-
dad remitié al Real Consejo un Plan general de estudios, el cual modi-
ficado por Campomanes, entonces fiscal general del Consejo, fue puesto
en vigor al siguiente afio. Dos reales disposiciones de Carlos III, fecha-
das en Madrid a 18 de enero de 1772 y 9 de febrero del siguiente afio,
recuerdan a los administradores de los Hospitales de Salamanca su obli-
gacién de ceder a la Universidad los caddveres que ésta precisara para
su sala de diseccién y estudio de la Anatomia.

Las dltimas décadas del siglo XVIII sefialan un ligero resurgimiento
de la Facultad médica salmantina. Son varios los testimonios que lo
confirman; enumeraré los més significativos: Se concede mayor am-
plitud a la easefianza de los ‘afectos quirdrgicos’, constituyéndose un
Colegio de Facultad que retine y da nueva vida a los estudios de Medi-
cina y Cirugia. Siendo Rector don Diego Mufioz Torrero (curso 1787-
1788) se leyd en una reunién del Claustro un memorial en el cual los
Colegios de Midicina y Artes se quejaban de la preeminencia que se
venia concediendo en la vida universjtaria a la Teologfa y la Jurlspru-
dencia, posponiendo injustamente a la Medicina y relegando poco me-
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nos que el olvido a la Filosoffa. En la acalorada discusién promovida
por diche memorial se llegd a decir que la Medicina no era verdadera
ciencia ni de ella cabia esperar progreso sustancial algune; la controver-
sia concluyé con un ponderado discurso de Mufioz Torrero en el que
se ensalzaba, con fiorida retérica, a las maltratadas Facultades firman-
tes del memorial. El auge que entonces logré alcanzar la Facultad mé-
dica de Salamanca se mantuvo adn en los primeros afios del siglo XIX;
la Guerra de la Independencia y-las luchas civiles que a ella siguieron
motivaron la franca decadencia en que muy pronto se vio sumida la
Universidad salmantina.

Visto desde nuestra fecha, es indudable que a lo largo del siglo
XVIII no hizo acentuarse el marasmio ya apreciable en la Universidad
de Salamanca, como dije, antes de promediar el siglo XVII. Las razones
que lo explican son varias; se cuentan entre ellas las siguientes: el
anacrénico escolasticismo que seguia inspirando las ensefianzas impar-
tidas por la Facultad médica salmantina; la mayor fama de los centros
médicos levantinos, mds abiertos a las nuevas corrientes ideolégicas, y
la creacién de las Academias de Medicina y los Reales Colegios de Ciru-
gia, centros médicos extrauniversitarios que tenfan la decidida protec-
cién real y ¢l apoyo de los mejores profesionales del siglo. Unos pocos
datos estadisticos reafirman esta conclusién: En 1785, Salamanca y
Alcald cuentan tan sélo 43 y 35 escolares, respectivamente, matriculados
en sus Facultades de Medicina; frente a estas exiguas cifras Valencia
y Zaragoza suman, cada una, mas de doscientos escolares médicos, y
Cervera cerca de medio centenar,

Durante la primera mitad del siglo XIX la vida universitaria en
general, y de modo mas acusado la de Salamanca, por la actitud liberal
gue nunca depuso, languidece, combatida por la pugna politica entre
tradicién y modernidad, eje de la vida nacional en estas décadas de su
historia. En 1804 y 1807, la Universidad de Salamanca colabora en la
preparacién de nuevos planes de enseflanza, Pocos afios después, en
25 de enero de 1814, el Claustro salmantino remite al gobierno, que lo
habfa solicitado previamente, un plan completo de ensefianza, en el
que destaca su acusado tono liberal; el proyecto naufragd en la primera
reaccién absolutista, la cual derogé asimismo el plan de 1807, entonces
vigente, implantando de nuevo el de 1771; se dispuso entonces que la
Facultad médica de Salamanca siguiese dispensando sus ensefianzas se-
gin el plan que ella misma elaborara en 1804. El triunfo liberal de 1820
restablece el plan de estudios de 1807. Dos afios después de aquella
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fecha, la Universidad de Salamanca se ve privada de su Facultad de
Medicina, y aunque la recupera al siguiente afio, su existencia discurre
en el mds bajo nivel cientffico, pues carecfa tanto como de maestros de
escolares. El plan de estudios de 1843 infligié otro rudo golpe a esta
Facultad, al degradar la categoria de los titulos que podia conferir; el
plan fue impugnado en una curiosa ‘Memoria’ por dos distinguidos
profesores del Claustro saimantino: los doctores [osé Lorenzo Pérez y
Manuel Hermenegildo Davila.

Después de sortear otras vicisitudes, ninguna favorable, que no voy
a recordar, la ley de Moyano de 1857 suprime totalmente los estudios
médicos en la Universidad salmantina. Esta desaparicién del centro
médico universitario mds antigno de Espaiia duré hasta 1868, cuando
la Diputacién Provincial acordé restaurarlo bajo su exclusiva proteccién
econdmica; en 1874 se hizo cargo de su financiamiento el Ayuntamiento,

Pocas fechas nos quedan ya por recordar: Por una real orden de
14 de octubre de 1872 venian teniendo validez académica los titulos ex-
pedidos por esta rediviva Facultad de Medicina. Un real decreto dado
a 24 de enero de 1902 confirma en sus cargos a los catedriticos que
desempefniaban funcién docente en la Facultad, los cuales, por otra
orden de 1911, se vieron incluidos en el escalafén de Universidades, Y
asi llegamos a la rehabilitacién definitiva de esta Facultad de Medicina,
sostenida desde 1868, queda dicho, por la ciudad sin otros medios eco-

némicos fuera de los que los organismos rectores de la vida local po-
dian allegar.

* *

Y esta es, muy sumariamente rememorada, la Historia de la Facul-
tad de Medicina de Salamanca. En ella, desde hace diez afios, nuestra
disciplina cuenta con un centro de investigacién consagrado al estudio
del pasado médico espaficl. Para los que aqui en Salamanca, por voca-
¢ién y oficio, hacemos Historia de la Medicina, ha resultado una feliz
colncidencia poder celebrar esta primera década de nuestra labor reci-
biendo vuestra visita. Sed bienvenidos.
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José M." Lépex Pisiero

DISCURSQO DE CLAUSURA

Como tema de breve reflexion en este momento de despedida, pa-
rece adecuado ocuparse de las perspectivas que la historiografia médica
tiene en la actualidad en Espafia. Es una cuestibn muy propia de la
etapa juvenil que nuestra disciplina vive en este pals, tal como expresa
claramente el ndimero dos de la reunién que ahora termina. Y por otra
parte, es el problema que dejé planteado el discurso con el que clausurd
el Prof. Granjel hace dos afos nuestro primer congreso. Resumiéd de
forma espléndida, como todos ustedes recuerdan, la tradicién de los es-
tudios histérico-médicos en Espafia. Constituye para mi una inmejorable
base poder partir de sus afirmaciones de entonces, para enfrentarme con
la tarea de entrever lo que el siempre azcrante futuro reserva a la histo-
riografia médica en nuestro pals. Sabemos, en efecto, que el anilisis
critico del pasado es la clave mds certera para trazar las lineas del por-
venir, si queremos que este trazado sea auténtico proyecto, y no deseo
arbitrario o Husién utépica. Pero junte al estudio del pasado, no cabe
duda que la otra arma posible es la consideracién objetiva del presente.
A esta tltima posibilidad voy a consagrar la casi totalidad de las pala-
bras que siguen.

* * *

Voy a acercarme a la mas reciente actualidad de la historiografia

médica espafola a través de tres aspectos: las publicaciones, las insti-
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tuciones de docencia e investigacion, y las personas que de un modo u
otro cultivan esta disciplina. Este orden expositivo quizd les parezca
trastocado, porque comienza con los resultados, prosigue con los medios,
para acabar con los autores. En buena ldgica, es verdad que habria que
utilizar un orden thverso, pero confio que las mismas peculiaridades de
la historiografia médica en nuestro pafs justifiquen la conveniencia de
ignorar, por un mamento, la légica,

I ;Cudntas publicaciones de tipo histérico-médico aparecen anual-
mente en Espafia? Las cifras que contestan a esta pregunta han adqui-
rido una estructura bastante caracteristica durante los dltimos cinco
afios. Los datos que voy a dar a continuacién se refieren, por tanto, a
dicho perfodo, dejando para otro momento su interesante comparacién
con los correspondientes a la década de los afios 50, y con los de otras
fechas anteriores. En Espafia se publican actualmente al afio de 10 a 15
libros de tema histérico-médico, y alrededor de un centenar de articulos
de revista, La mera procedencia material de estos textos resulta en si
misma significativa, Los libros se distribuyen en tres partes casl igua-
les: la primera corresponde a la impresién de tesis, discursos académi-
cos, etc.; la segunda, a trabajos de investigacién sin pretensiones de
venta comercial propiamente dicha: y la tercera y ultima, a volimenes
aparecidos en editoriales comerciales. Los articulos se publican en un
25 % en revistas histérico-médicas especializadas; el resto aparece en
el periodismo médico, salvo un niimero variable pero siempre pequefio
que se imprime en revistas ajenas a la Medicina. La posicién de nuestra
historiografia médica, en el mundo, por una parte, y dentro de las pu-
blicaciones médicas espafiolas, por otro, queda de alguna manera refle-
jada en los correspondientes porcentajes. Se publica en el mundo anual-
mente entre 700 y 800 libros y unos 4.500 articulos de tema histérico-
médico. Nuestra produccién representa, por tanto, algo més del 1,5 %
mundial en lo referente a libros y algo més del 2 % en lo relativo a ar-
ticulos de revista. Tiene interés subrayar este importante desnivel entre
ambos epigrafes, clara sefial de la especjal dificultad existente en nuestro
pafs para publicar libros dedicados a la historia de la Medicina. Sin
entrar en mas detalles numéricos —que resultarian enojosos en esta
ocasidén—- digamos que nuestra disciplina no alcanza el 3 % de los ar-
ticulos de medicina aparecidos anualmente en Espafia, porcentaje que
se hace incomparablemente mds bajo si hablamos de libros.

Alguna informacién digna de tenerse en cuenta nos acaba de propor-
cionar la somerisima consideracién externa de nuestras publicaciones
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histérico-médicas. Intentaremos a continuacién extraer asimismo algu-
nas noticias, realizando, de forma todavia mds apresurada, el examen
de sus principales caracteristicas internas. Los temas en ellas tratados
son especificamente espafioles en el 75 % de los casos. La proporcién
de trabajos dedicados a cada periodo histérico es muy variable, tanto
en esta mayoria de estudios de tema espafiol, como en el 25 % dedicado
a problemas de la historia universal de la Medicina. No obstante, para
que las indicaciones relativas a este reparto tengan cierta significacion,
es necesaria una poda de tipo cualitativo. No se trata de entrar en una
valoracién ajustada ~—que resultarfa improcedente en este contexto—,
sino tan sélo de tener en cuenta que un 60 %, al menos, de nuestras
publicaciones histérico-médicas no pueden ser contabilizadas de ningu-
na manera coma “trabajos cientificos”, aun reduciendo este término a
su exigencia minima. Les falta muchas veces incluso la intencién —como
sucede, por ejemplo, con las notas necrolégicas de cardcter puramente
afectivo o retérico—, y en otros casos todo vestigio de rigor y de in-
formacién objetiva. Era indispensable hacer esta salvedad, porque en
este tltimo tipo de escritos no son excepcionales temas pricticamente
intocados por nuestras publicaciones responsables: los correspondientes
a las medicinas arcaicas o al perfodo islamico, por ejemplo. Limitdndo-
nos, por tanto, a los trabajos serios, es evidente, entre los dedicados a
la historia médica espafiola, la mayor abundancia de estudios relativos
a los tiempos modernos y contemporaneos, especialmente con fuentes en
castellano. La mera presencia de! latin es ya una barrera que se refleja
en un notable retraimiente de los posibles estudiosos. La necesidad de
adquisicién de técnicas especializadas de trabajo, aparta todavia mas al
autor potencial, si estd dotado de una minima seriedad, de los periodos
antiguo y medieval de nuestra medicina. Estos ultimos son abordados
unicamente por un reducidisimo nticleo de investigadores, lo mismo que
sucede con acercamientos particulares como el histérica-social, o con
métados como el bibliogréifico. En lo que toca a las publicaciones de te-
ma médico universal, }a inmensa mayorfa corresponde a sintesis divul-
gadoras de temas o de personas casi siempre de momentos muy re-
cientes. La investigacién en este terreno tiene, como es légico, una

expresién numeérica incomparablemente inferior a la que posee en el re-
lativo a temas espafioles.

Desde otro punto de vista, es evidente, al considerar el conjunto de
nuestras publicaciones, el considerable nivel alcanzado por los estudios
bibliograficos y el notable manejo que no pocos de nuestros investiga-
dores saben hacer de las fuentes manuscritas. En contraste con ello, las
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ediciones de textos cldsicos, a pesar de las inmejorables iniciativas que
en 1a mente de todos estdn, no han alcanzado difusién alguna en nuestro
ambiente. Esta es, sin duda, la gran diferencia que separa nuestra pro-
duccién histérico-médica de la mundial. En esta dltima, los textos cli-
sicos absorben cifras elevadisimas en todos los niveles: ediciones criti-
cas, “reprints”, traducciones con prélogos explicativos, antologias de
{ragmentos, etc. Nuestro pais, que tiene iniciada una serie de auténtica
categoria mundial —los “Cldsicos de la Medicina” que dirige el Prof.
Lain— no ha sido capaz hasta ahora de acoger un movimiento editorial
de este tipo, por lo menos en alguno de sus aspectos.-

Un punto al que hay que referirse de modo obligado es el nimero
de revistas y de series monograficas consagradas en Espafia a la historia
de la Medicina. Como saben ustedes perfectamente, existen dos revistas
dedicadas a los trabajos de investigacién —los Archivos Ibercamericanos
de Historia de la Medicina y Antropologia médica y los Cuadernos de
Historig de la Medicinag Espariola—, el Boletin que recoge las sesiones
de nuestra Socjedad, y la recién aparecida Medicing e Historia, fundada
por una firma comercial que la hace cumplir una labor de difusién.
Aparecen, ademdés, tres series monogréficas: la editada por el Instituto
“Arnaldo de Vinalova”, la publicada por el Seminario de Salamanca
como coleccién aneja a su revista, y los Cuadernos Valencianos de His-
toria de la Medicing y de la Ciencia. Otra revista editada por una insti-
tucién histérico-médica es el Indice Médico Espafiol, pero por su carac-
ter de repertorio de bibliografia médica general no ha de ser tenido en
cuenta en este momento. Es indudable que cualquier espectador impar-
cial opinarfa gue, en relacién con el volumen de nuestra producci6n,
existe un exceso de publicaciones periddicas. Nadie puede negar este
hecho, cuyas raices hay que buscarlas en la repercusién en nuestra
modesta esfera de las causas que mantienen la casi inconcebible cifra
de revistas médicas espafiolas en la actualidad. Pero para nuestra satis-
faccién es necesario decir que el gran cdncer que corroe el periodisma
médico espafiol —la atomizacidn— no afecta en absoluto a la historio-
graffa médica espafiola. Sus revistas y series solamente son, en efecto,
vestimentos ocasionales con las que aprovechan los escasos resquicios
que ofrece la scciedad espafiola, unas cuantas personas que forman real-
mente un mismo grupo de trabajo perfectamente compenetrade.

II. La consideracién de las publicaciones permite afrontar nuestro
presente con cierto grado de complacencia, y nuestro future con algin
esperanzado optimismo. Pero toda clase de impresién placentera resulta
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injustificable al enfrentarse con el segundo punto de nuestro andlisis:
las instituciones de docencia e investigacién, y los puestos de trabajo
existentes en el pais para un historiador de la medicina. El recuento
de lo que tenemos acaba enseguida:

1. La cdtedra de Madrid, que tiene unide como departamento de
investigacién, el Instituto “Arnaldo de Vilanova” del C. S.

2. La cdtedra de Salamanca, con el Seminario de Historia de la
Medicina Espafiola como centro investigador propio,

3. El Instituto de Historia de la Medicina y de la Ciencia de Va-
lencia, también del C. §. L. C., mantenido principalmente con fon-
dos provinciales, y unido a una cédtedra sin dotar, pero cuyos

gastos son parcialmente atendidos por iniciativa de la propia
Facultad. ’

4. La cdtedra de Pamplona, que inicia ahora su deparfamento de
investigacidn y que tiene la peculiaridad de incluir la enseflanza
de la deontologia médica.

5. El resto de catedras sin dotar en las demds facultades, general-
mente reducidas al régimen econdémico de la “extension de ca-
tedra”.

6. La Sociedad Espafola de Historia de la Medicina, que contribuye

principalmente con sus reuniones cientfficas trimestrales y sus
congresos bianuales.

Muy larga, en cambio, seria la lista de las ausencias, aun reduciéndo-
nos a las mds significativas. Voy a anotar tan sélo dos ejemplos. La
sociedad espafiola ha sido incapaz, en primer lugar, de proporcicnar a
la historiografia médica los generosos fondos —existentes en otros pai-
ses— destinados a la impresién de originales como los repertorios de
fuentes, las ediciones criticas de los textos cldsicos, o la reproduccién
facsimilar de los mismos. Lo que se ha hecho en este sentido ha sido
siempre a titulo de excepcién. En nuestro pafs, en segundo lugar, per-
manece todavia inédito un puesto de trabzjo y una funcidn del historia-
dor de la medicina, ampliamente difundidos en otras naciones: la de
curator o “cuidador” de las grandes colecciones de libros médicos an-
tiguos. Estd perfectamente demostrado lo indispensable que resulta en
este trabajo su preparacion especializada, en estrecha colaboracién con
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la inespecifica del experto en biblioteconomia. A pesar de los magnifi-
cos fondos de textos médicos antiguos existentes en diferentes ciudades
espafiolas, parece, de momento, una completa utopia que este puesto
de trabajo y esta funcién se hagan realidad entre nosotros.

1 Qué puestos de trabajo ofrece actualmente nuestro pafs al que de-
see consagrarse a la historiografia médica? Apurando las cifras a su
méxima modestia econémica, puede hablarse de cuatro puestos de dedi-
cacién completa, de instalacién profesional, si se prefiere. Pero si esto
es triste, todavia mds penoso es que a esos cuatro puestos no se sume
un numero alge importante de posibilidades econdmicas de trabajo
continuado, pero compatible con otra situacién profesional definida. To-
do lo existente en este dltimo terreno son unas pocas retribuciones sim-
bolicas, cuyo raquitismo sonroja incluso recordar. ;Qué otra solucién
tiene, por tanto, quien aspire a la modestisima meta de que su dedica-
cién a la historiografia médica no le perjudique, al menos, econémica-
mente? Las becas y ayudas para la investigacién son el dnico camino
posible. Las de procedencia oficial, debido a las peculiaridades de su ad-
judicacién —desconexidn total con el centro de trabajo y puntuacién
exclusiva por expediente académico—, no van a parar habitualmente a
la persona adecuada en cuanto preparacién, vocacién y propdsito real
de realizar la indagacién correspondiente. Junte a estos males, comunes
con el resto de las disciplinas, la historiografia médica tiene que sufrir,
ademds, la prevencién indudable que frente a la misma siente la inmen-
sa mayorfa de los médicos espafioles. Todos sabemos la inmadurez de
un ambiente médico como el nuestro, a la hora de valorar trabajos de
investigacidn o propuestas para realizarlos. No se juzgard por la serie-
dad de sus métodos, por la novedad de sus resultados o por la posibili-
dad que tiene de ser llevado a cabo por una persona concreta en un
medio concreto, Estas condiciones, en efecto, conducen casi inevitable-
mente a estudjos estrechamente monograficos y de pretensiones tanto
mds modestas cuanto mejor fundamentadas. Y las cualidades preferidas
son precisamente las contrarias: grandes temas, planteamientos muy ge-
nerales, soluciones de importancia universal. Aunque todo ello quede
en la fantasfa del papel de una memoria, claro estd. Una de las rafces
mds fuertes de la discriminacién existente contra nuestra disciplina,
reside, sin duda, en la calidad adolescente del sistema de valores de
nuestro ambiente médico. Este sistema se refleja de mado especial en
las pocas fundaciones privadas existentes de ayuda a la investigacidn.
Es un hecho que merece ser generalmente conocido que la més impor-
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tante de ellas, salvo poqufsimas y muy explicables excepciones, excluye
practicamente a la historicgrafia médica de sus adjudicaciones.

Antes hemos comparado el volumen de nuestras publicaciones con
las del resto del mundc. Como mi intencidén no es caer en tremendis-
mos, ni ennegrecer lo que ya de por si estd bastante oscuro, voy a re-
nunciar a comparar nuestro nivel de institucionalizacién y de puestos
de trabajo con el de otros paises. Aun cinéndome a los datos, correria el
riesgo de que mis palabras sonaran a lamentaciones. Opino, por el con-
trario, que el enfrentarse limpiamente con la realidad conduce siempre
a posturas constructivas. Por ello, creo que podemos permitirnos resu-
mir asf la situacién actual de nuestra historiografla médica:

A) Desde el punto de vista de sus resultados, al menos los que re-
flejan en las publicaciones, ocupa un lugar de dignidad innegable dentro
del panorama mundial de la disciplina. Constituye, por otro lado, uno
de los escasisimos territorios de la medicina espafiola actual en los que
se realiza una labor de investigacidn honesta y competente, que ha cul-
minado en algunas obras de tipo excepcional que se cuentan entre las
contadisimas contribuciones de nuestra medicina de hoy que han infe-
resado e influido realmente fuera de nuestras fronteras.

B) Desde ¢l punte de vista de las instituciones y medios con los
que cuenta, serfa indtil intentar buscar paliativos a una situacién tan
precaria que roza constantemente el problema de la mera supervivencia.

Nos encontramos ante una situacién aparentemente contradictoria,
pero que no nos causa extraiieza, dada su frecuencia en la historia de
la medicina y de la ciencia espaiiola posterior a 1814. Su clave explica-
tiva reside, por supuesto, en la consideracién de las personas que culti-
van huestra disciplina, tltimo de los tres aspectos que nos habfamos
propuesto examinar.

III. Cualquiera que esté familiarizade minimamente con las cir-
cunstancias en las que se desarrollé nuestro saber médico —y en general
cientifico— durante el siglo XIX, conoce la estructura sociolégica sub-
yacente a cualquier momento de cultivo digno e incluso brillante de
una zona determinada de la ciencia por parte de nuestros compatriotas.
El quehacer cientifico se convirtié en algo al margen del interés real de
la sociedad espafola, dependiendo su desarrollo del esfuerzo perscnal
de un hombre o, a lo sumo, de un reducido grupo. Como cientifico, el
médico espaiiol se convirtié en un inadaptado social. En algunos casos
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ilustres llegd a realizar una importante labor, incluso una obra de in-
fluencia universal, que le valié el respeto de los cientificos de otros
pafses. Pero dicha labor fue siempre realizada a espaldas de la sociedad
espaiola. En estas circunstancias era imposible el desarrollo de autén-
ticas instituciones. Las existentes nacieron de la dedicacién personal de
un hombre, y se mantuvieron mientras la fidelidad, asimismo personal
de un discipulo o un grupo de discipulos continué tal esfuerzo. En caso
contrario, desaparecid sin dejar huella, porque carecia de todo peso
propio capaz de hacerla portadora de una tradicién cientifica, peso que
sélo el interés y el apoyo de la sociedad les podia dar.

Quiern confesarles que el esquema cuyas grandes lineas generales
acabo de resumir, no ha sido fruts de la preparacién de este discurso,
sino de mis modestas indagaciones en torno a la sociologia del saber
médice en la Espaiia decimondnica, Pero puede sernos ifil en esta oca-
sién por la exactitud con que explica ¢} estado actual de nuestra disci-
plina. La presencia de la personalidad excepcional del Prof. Laln signi-
ficé la introduccién en Espaila de una historiograffa médica con un
rigor metodolégico y un horizonte intelectual al nivel de la mdaxima
exigencia vigente en el mundo. Pero su papel no ha quedado reducido
a la funcion de “importador de ideas v de téenicas”, a la que deben un
prestigio a veces exagerado tantas figuras y fugurones de nuestra medi-
cina desde 1814 hasta hoy. Se ha convertido, por el contrario, en crea-
dor y por tanto, en “exportador de ideas y de técnicas”. Hay que tener
plena conciencia de la gran madurez que ha alcanzado en el mundo de
hoy nuestra disciplina, para poder decir que, objetivamente y ante los
0jos de cualquier historiador de la medicina, la obra del Prof. Lain En-
tralgo es una de las grandes aportaciones creadoras que ha removido
los supuestos y los métodos de todo investigador seric. Todos los que
me oyen conocen perfectamente los términos de esa obra y el esfuerzo
que su autor ha desplegado para sentar las bases de la disciplina en
este pals. Soélo tengo que subrayar los amplios horizontes de trabajo
que ha abierto. Para mayor correspondencia con el esquema antes tra-
zado, otra figura ejemplar, la del Prof. Granjel, ha instalado en ese ho-
rizonte su férrea dedicacién personal. El resultado ha sido una nueva
amplificacién de las posibilidades de trabajo. Como todos ustedes saben,
dentro de la investigacion del pasado médico espafiol, campo en el ha
centrado su vida cientffica, la aparicién de la obra del Prof. Granjel sig-
nifica el advenimiento de una investigacién sistemética, planificada y

rigurosa, as{ como la adquisicién de los instrumentos de trabajo y de
expresién.
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En torno a las personas y a las obras de los Profs. Lain y Granjel, se
ha reunido, en primer lugar, el reducidisimo grupo de los consagrados
profesionalmente a la historiografia médica. Dos caracteristicas destacan
en ¢l mismo. En primer lugar, que el numero de sus componentes es
mayor que e} de puestos de trabajo “full-time” que ofrece nuestro am-
biente, prueba irrebatible del caricter extremadamente idealista de su
dedicacidn. En segundo lugar, lo juvenil de las edades de las personas
que lo componen, cuya cifra media apenas llega a los treinta afos. Idea-
lismo y juventud son en si mismos factores positivos para el futuro de

una disciplina, a condicidén de que ese futuro disponga realmente de
bases para su desarrolio.

Aparte de este escaso nimerg de profesionales, existe en EspaBa
una docena de médicos que instalados profesionalmente en otra especia-
lidad dedican a la investigacién histérica una parte sustancial de su
tiempo, con una continuidad que abarca va en algunos casos varios lus-
tros. Esta docena de hombres, a los que debe la historiografia médica
espafiola contribuciones fundamentales, trabaja en unas condiciones que
es necesario recordar. Carentes de todo apoyo econdmico, no sélo no
conctben compensar de algiun modo la pérdida que supone el tiempo de-
dicado a la historia de la Medicina, sino que han de pagar de su bolsillo
todos los gastos que nuestra investigacidn, a pesar de su modestia, su-
pone, Dada la situacién existente, no pueden apovarse en instituciones
y en Ja labor bisica de profesionales, y reciben del ambiente médico in-
mediato que les rodea la consideracion de gente extrafia que se dedica
a perder el tiempo en cosas que no sirven para nada. Y sin embargo,
estos hombres han conquistado con la mayor solvencia aspectos o zonas
completas de la tradicidon médica espaiiola, o han demostrado la fertili-

dad del método histérico en la aclaracién de los problemas de la medi-
cina actual.

He de referirme a continuacidn a la dedicacién esporadica, pero mu-
chas veces honesta y exigente, principalmente representada por el doc-
torando que realiza su tesis sobre un tema histérico-médico. Constituye,
en su conjunto, una auténtica zona de transicidn al territorio a la vez
el mds amplio e importante de nuestra disciplina: el de los médicos
seriamente informados ¢ interesados por la historiografia médica. Este
debe ser el fundamento que proporcione vida y apoyo a nuestra disci-
plina dentro de una colectividad, y también la meta de los esfuerzos de
todos sus cultivadores. Qué duda cabe que en Espafia tenemos magni-
ficos ejemplos de médicos veraz e inteligentemente interesados por la
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historia de la Medicina. Pero —aunque los datos estadisticos en este
terreno son casi imposibles de aducir— cabe preguntarse por su impor-
tancia numérica. ;Cudntos son, entre los miles de médicos espafioles
actuales? Reconozcamos que una infima minorfa. La historiografia mé-
dica habitual en nuestros ambientes continiia correspendiendo, por des-
gracia, a las formas tan agudamente denunciadas por el Prof. Laln hace
més de veinte afios. { Cémo podemos llamarlas hoy? Quizé la erudicién
postiza del que no sabe cémo llenar los minutos de un tema de oposi-
cién, la pedanteria disparatada de tantas memorias acerca del concepta,
métado y fuentes de una asignatura, o la irritante vacuidad del que tiene
que cumplir con una situacién retérica obligada. Triste capitulo del que
resuita penoso hablar, pero del que tenemos pruebas cada dia. Es verdad
que nuestra capacidad de comprensién ha de llegar hasta el “snobismo”,
generoso mantenedor indirecto de la ciencia y de la cultura. Pero no
hay que confundir el “snobismo” con el aprovechamiento poco limpio
de unos saberes por parte de quienes se complacen habitualmente en
dectarar su faita de interés o su desprecio hacia los mismos, Este es,
sin duda, el talén de Aquiles de la historiografia médica espafiola: la
rareza estadfstica de los que llegan a la historia de la medicina “por re-
besamiento”, por utilizar la noble y mesurada imagen del Prof. Lain, y
no por insuficiencia.

* * *

A la luz de lo que ilevamos dicho ;cdmo pueden resumirse las pers-
pectivas de nuestra historiografia médica? Los mismos hechos actuales
hablan en este sentido por si mismos. Pero sélo hasta cierto punto. Re-
basado éste, hay que entrar en el de la opinidén, que siempre es discu-
tible v que siempre deberia ser respetable. Yo no puedo permitirme
cansarles ahora con la exposicidn de mis discutibles opiniones persona-

les. Me voy a reducir, por ello, a terminar con tres puntos que parecen
innegables.

El primero de ellos es la extraordinaria fecundidad de los temas his-
térico-médicos como investigaciones realizables en la Espafia actual.
Esta fecundidad se desprende de la riqueza de los planteamientos exis-
tentes en la obra del Prof. Lain en lo relative a la aclaracién histérica
de los problemas cientificos, antropoldgicos y sociales de la medicina
actual, y en la obra del Prof. Granjel en lo referente a la indagacidén
del pasado médico espafiol. Estos planteamientos han sido convertidos
va en parte en programas de trabajo, y parte de ellos, a su vez, estin
siendo ya desarrollados. Existiendo los programas de trabajo, su posi-
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bilidad de realizacién estd apoyada por el entusiasmo de los grupos antes
descritos, y por el cardcter extraordinariamente modesto de los gastos
que exigen. Si se lograra cubrir tales gastos; el futuro inmediato de
tales investigaciones puede considerarse con optimismo, sobre todo si
consiguiéramos arrancarnos algunas limitaciones. No es raro, por ejem-
plo, que los trabajos que aspiran a contribuir a una cuestién de teoria
médica, reduzcan su parte histérica a una informacién tépica y estrecha.
Hemos de cenvencernos de que no habrd tal aportacién si las reflexio-
nes no se apoyan en una detenida y objetiva indagacién histérica pro-
pia: esta es la iinica forma de no caer en la “especulacién de mecedora”
o en el “caldo de cabezas”. Por otro lado, en los estudios consagrados
a temas médicos espafioles, debemos esforzarnos por evitar la estetili-
zante preocupacién por “temas interesantes”. De lo contrario, nunca
saldremos de la media docena de lugares comunes a los que dan vueltas
v vueltas inacabablemente centenares de articulos. Hay que superar esa
valoracién periodistica ¢ de tertulia de café de lo que es interesante
dentro de la investigacion, y descubrir el interés y la importancia del
dato poco o nada brillante, pero que significa un paso hacia delante.

El segundo de los puntos anunciados, debe limitarse a repetir en el
terreno de la ensefianza algo muy semejante a lo que acabamos de decir
respecto a la investigacién. La importancia que una mfnima formacién
escolar en historia de la Medicina tiene para el médico general, es hoy
un tema fuera de discusidn. Basta conocer las consecuencias pricticas
de tal convencimiento en el lugar que nuestra disciplina ocupa en los
pafses tanto occidentales como orientales. El futuro de esta ensefianza
en nuestro pais estd garantizado en lo referente a la existencia de un
cuerpo de doctrina, y es esperanzador en cuanto a la posibiiidad de dis-
poner de personas adecuadas para ensefiarlo. Todo depende de que la
generosa situacidn existente en el papel —asignatura obligatoria en el
periodo de la Licenciatura— tenga alguna correspondencia eficaz en
la realidad de las instituciones necesarias para cumplirla.

El tercerp y Ultimo de los puntos en cuestién se refiere a la posibi-
lidad de que alcance alguna difusién en Espafia una funcién que antes
anotamos como propia del historiador de la Medicina en la mayor parte
de log paises: su colaboracién, como experto, en las bibliotecas. Esta
colaboracién con los especialistas en biblioteconomia se extiende, en
primer término, a las colecciones de libros médicos antiguos. Pero
puede y debe extenderse a los fondos de libros y revistas actuales. La
experiencia de la fecundidad y conveniencia de esta funcién ha quedado
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ampliamente demostrada a lo largo del medio siglo transcurrido desde
que el historiador de la Medicina norteamericano John F. Garrison
fuera pieza clave en la fundacién de lo que hoy lamamos Index Medicus
y “National Library of Medicine” de los Estados Unidos de América.
Algo se ha iniciade en nuestro pais en este sentido, pero debemos espe-
rar que alcance ¢! cardcter habitual que sdlo puede darle la continuidad
y la difusién.

Y con ello debo terminar. En sus lineas generales, la situacién de
nuestra historiografia médica es bastante clara. Espafia, que habla per-
manecido al margen de las dos grandes ondas mundiales de entusiasmo
histérico-médico, la de comienzes de siglo y la del periodo de entregue-
rras, vive ahora, de modo peculiar, la suya propia. En otros paises,
desaparecidas las posturas pasionadas y las figuras de las épocas inicia-
les, la historiografia médica ha pasado al nivel poco brillante pero eficaz
de la institucionalizacién. ;Qué pasard en nuestro pafs cuando no dis-
pongamos del arma, utilisima pero fugaz, del entusiasmo que despiertan
las obras de las personalidades excepcionales? Deseemos que esté en
la linea de las realidades que estos congresos estdn revelando.
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Juan Riera

HISTORIA DE LA UROLOGIA ESPANOLA

Esta ponencia sobre la Historia de Urologia Espafiola no pretende
realizar un estudio exhaustivo de esta parcela del pasado médico espa-
fiol; tal empresa no podrd llevarse a cabo en tanto no se disponga de
estudios rigurosos sobre las diversas etapas por las que discurrié el sa-
ber de los médicos espanoles acerca de los afectos urogenitales. En esta
contribucién mifa a la Historia de la Urologfa espafiola trataré de deli-
near los periodos que en ella pueden deslindarse y sefialar la evolucién
del saber urolégico en la Medicina universal buscando con ello facilitar
y mejor conocer los influjos que tales conquistas cientificag hayan po-
dido ejercer en el desarrollo de la Urologia en Espaha’,

Hasta el presente si bien son varias, y algunas realmente valiosas,
las pesquisas ya realizadas sobre concretos capitulos de la Historia de
la Urologia espafiola, alin carecernos de un estudio general de tal capi-
tulo de la Medicina nacional. Los dnicos trabajos que han pretendido
ofrecer un esquema de la Urologia espafiola son el “Boceto bjobiblio-
grafico para una historia de la Urologia espafiola” de Antonio Moya

1 Entre la bibliografia existente sobre la historia de la Urologia CI. C.

VIEILLARD: L'Urologie et les médecins urologes dans la médecine ancienne;
Paris, 1903; E. DESNOS: Histoire de 'Urologie, Paris, 1914; E. G. BALLENGER:
History of Urology; Baltimore, 1933, 2 vols,

47



Prats® y el discurso leido en la Real Academia de Medicina, con el ti-
tulo Bosquejo histdrico de la Urologia en Espafia anterior gl siglo XIX
{Madrid, 1945) por el doctor Pedro Cifuentes Dfaz. La Urologfa hispa-
no-drabe ha sido objeto de estudio en los tratados de M. 8. Spink® y
José Goyanes Capdevila'; ambos autores limitan su investigacion al
examen del texto quirirgico de Abulcasis.

Sobre la Urclogia espafiola del Renacimiento es fundamental la in-
vestigacién Yevada a cabo por el Profesor Victor Escribano Garcia en
su trabajo La Cirugia y los cirujanos espanoles del siglo XVI. La Uro-
logia, publicado en Granada en 1937; el mismo periodo histérico es
objeto de andlisis en un trabajo del Profesor Alfonso de la Pefia Pine-
da®. La Urologia del Barroco la rememora el Profesor Luis 8. Granjel en
el trabajo “El saber urolégico en la Medicina espafiola del siglo XVII™,
Finalmente nosotros hemos cumplido recientemente una pormenorizada
indagacién sobre la Urologia espafiola “ilustrada™. La creacién de la
especialidad uroldgica en Espafia es rememorada por el doctor Angel
Pulide Martin en su obra Recuerdos de un médico {Madrid, 1962).

Concretos capitulos de la Urologia espafiola son examinados en di-
versos trabajos histdricos de los cuales considero obligado mencionar
el discursc leido en la Real Academia de Medicina por el Doctor Ra-
fael Molld Rodrige bajo el titulo Evclucidn histérica de la cirugia de la
vejiga y su estado actual (Madrid, 1915), el titulado “Ensayo histérico
sobre el prostatismo” de los doctores Emilio y Alfonso de la Pefia® y

el titulado “El ccaso de la uretrotomia interna” del doctor Sénchez de
Rivera’.

Sobre la contribucidn hecha al saber uroldgico por algunos médicos
espafioles la bibliografia es abundante y en algunos casos de indisputa-

* En Trabajos de la Cétedra de Historia Critica de la Medicing; VII:
83.94; Madrid, 1936.

$ Cf M. S. SemNk: "Arabian Gynaecological, Obstetrical and Genito-Uri-
nary Practice illustrated from Abulcasis”; Proceeding of the Royal Seciety of
Medicine; 30: 653-70, London, 1937.

4 Cf, Jost GovaNes CapDEVILA: “FLa cirugia uro-genital de los drabes”;
Gaceta Médica Espafiola; XXIX, 350: 403-05; Madrid, 1955.

5 A. DE La Pefla Pmnepa: “La Urologia en el siglo XVI”; Medicamentas
XVII, 217: 323-25; Madrid, 1952,
S En Clinica y Laboratorio; LXXVI, 453: 458-64; Zaragoza, 1963.
7 Cf. Juan Riera: “La Urologia espafiola de! sigla XVII1"; Cuadernos de
Historia de la Medicine Espafiola; IV, 1: 55-89: Salamanca, 1965,
& En Medicamenta; 1V, 90: 278-79 y V, 95: 85-87; Madrid, 1945-46.
* En Revista Espariola de Medicina y Cirugia; XVII, 193: 346-49; Ma-
drid, 1934,
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ble importancia. El doctor Rafael Sancho de San Romdn es autor de
un excelente estudio sobre la obra de Julidn Gutiérrez de Toledo!™ La
personalidad cientifica de Francisco Diaz, el primer gran tratadista es-
pafic] de la patologia urogenital, es analizada en diversos trabajos de
los cuales, los mas importantes son los de Suender (Noticia de las obras
del Dr, Francisco Diaz; Madrid, 1888)", Escribano Garcia (El Dr. Fran-
cisco Diaz. Nuevos datos para su historia; 22 edic., Granada, 1938) y
el doctor Francisco Sdnchez Capelot (“La obra quirirgica de Francisco
Diaz™",

Como puede confirmarse ante esta referencia bibliografica el estudio
histérico de la Urologia espafiola ofrece todavia importantes lagunas;
ello explica el interés que ofrece el que a dicho capitulo de nuestro pa-
sado médico haya sido dedicado uno de los temas oficiales de este
1l Congreso Nacional; las comunicaciones que al mismeo van a ser lef-
das en esta sesién estamos seguros aportaran la informacién imprescin-

doble para rehacer, con su conecurso, una definitiva historia de la Uro-
logia en Espafia,

Cinco etapas cabe deslindar en ¢l pasado de la Urologia espaitola.
La primera, la mas dilatada temporalmente, concluye al finalizar el si-
glo XV, y abarca por consiguiente los periodos antiguo y medieval; las
tres etapas siguientes corresponden a los siglos XVI, XVII y XVIII, es
decir, a los periodos que es corriente designar con los términos de Re-
nacimiento, Barroco e Tlustracién; la quinta etapa que se inicia con la
pasada centuria, llega a nuestro presente. De cada una de estas cinco
etapas cfreceremos un sucinfo esquema, meramente informativo, al que
antecedera una referencia al desarrolio del saber urolégico en cada uno
de dichos periodos fuera de las fronteras culturales de Espafia.

* *® *

La Urologia constitutivamente integrada por una doble vertiente
médico-quirirgica, necesariamente ha tenido que ser desde sus orige-
nes una de estas tres instancias: préctica religiosa, empirismo quiriir-
gico o saber teorético, y en el mejor de los casos las tres cosas al mis-

1 Cf. RaraEL SaNcHO DE SaN Roman: “La obra urclégica de Julidn Gu-

tiérrez de Toledo'; Imprensa Médica; XXII, 5: 236-46; Lisboa, 1958.

U En la obra: Tratadeo de todas las enfermedades de los rifiones... del
Dr. Francisco Diaz; Biblioteca Cldsica de la Medicina Espafiola; tom. TI, vol. 1:
9-64; Madrid, 1922,

2 Trabajo editado en Publicaciones del Seminario de Historia de la Medi-
cing. Serie A, Estudios; II, 4: 185-224; Salamanca, 1959,
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mo tiempo o bien dos de ellas. Religiose es el sentido que algunos pue-
blos otorgan a ciertas intervenciones urolégicas, asi entre los hebreos
la prdctica de la circuncisién; empirico es proceder quirdrgico de los
litotomistas anénimos medievales y renacentistas; y en fltima instancia
ha side explicacién racional la respuesta teorética a cuantos problemas
han planteado los afectos urolégicos al médico desde los comienzos de
la Medicina cientifica. De esta suerte teoria son las concepciones galé-
nicas sobre la litogénesis que tendrdn vigencia hasta el nacimiento de
la nueva patologfa iatroquimica. ;De igual forma las supuestas *carno-
sidades” uretrales que son sino un intento de explicar por via racional
el problema de las estrecheces uretrales? ;La practica de la uroscopia,
medieval (dejando a parte los valores clinicos que puede suponer) que
es sino la consecuencia de jdeas previamente antropoldgicas forjadas
en torno al hombre enfermo? Si estas tres instancias que hemos enu-
merado (saber religioso o de salvacién, empirismo azaroso y teoria ra-
cional) se hacen patentes al analizar la génesis histérica del saber urolé-
gico, cabria afladir que en esta rama de la Medicina se evidencia como
en otras facetas del saber médico su historicidad. Nada mds alejado de
la realidad histdérica que pretender reducir a un esquema positivista
(aumento continuado de unos saberes y unas técnicas) la evolucidén his-
térica de esta rama de la Medicina. Los auteres antiguos y medievales
afiliados al galenismo sablan, menos quizd sobre patologfa urogenital,
pero clertamente su vision de los problemas urolégicos era distinta. A
finales del siglo XIX, constituida la Urologia en especialidad todavia
ne se habfa caido en la cuenta de la importancia del andlisis clinico de
la orina. Al volver al andlisis macroscépico, Guyon no hizo sine retor-
nar a la uroscopia de los galenistas medievales, salvando, claro estd,
los excesos de algunos médicos medievales que intentaban establecer
un diagndstico contemplando la “matula” sin visitar al enfermo. El hu-
moeralismo galénico crefa descubrir las enfermedades generales contem-
plando la orina. Los latrequimicos tratardn de ver los procesos patolégi-
cos como alteraciones en la dindmica de las transformaciones quimicas
del organismo. Propugnaran frente al analisis clinico, la separacién de
los componentes patoldgicos contenidos en la orina que viene a ser
sencillamente lo que conocemos bajo el nombre de andlisis quimico.
Con el tiempo, incluso, liegard a olvidarse y menospreciarse el examen
de la orina (color, etc.) hasta que Guyon descubra las valicsas ensefian-
zas que puede proporcionar su examen a simple vista.

No podemos concluir que en la via actual por la que discurre nues-
tro saber médico y en especial la rama médico-quinirgica que constituye
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la Urologia moderna sea la definitiva, Sin embargo, podemos anticipar
que si el urdlogo actual hace suyos todos los modos histéricamente
dados de saber uroldgico podremos afirmar en el momento presente
dicho saber es cuasi-absoluto y cuasi-definitivo,

Respecto de la situacién social del quehacer urolégico ocurre algo
semejante a otras especialidades quirirgicas. Desde la Antigiiedad, has-
ta el Renacimiento los litotomistas se encuentran en una notable situa-
cién de inferioridad social respecto de los médicos. Durante e} Rena-
cimiento las cosas cambian; muchas pricticas uroldgicas estin en ma-
nos de renombrados cirujanos, con los que todavia coexisten los empiri-
cos. Serd menester esperar el siglo XVII y especialmente el gran es-
plendor quiridrgico del siglo XVIII para que los cirujanos de renom-
bre ejerciten dichas intervenciones urolégicas.

Cuando surge la Urologia comeo especialidad en pleno siglo XIX se
desglosa de la Cirugia general de la que formaba parte. En los prime-
ros afios de la pasada centuria son los cirnjanos generales los que prac-
tican las distintas operaciones de la talla, varicocele, etc., pero en los
nltimos lustros del siglo y gracias a los trabajos de Félix Guyon y Max
Nitze queda constituida la Urologia como especialidad quirdrgica. Con
anterioridad Bright habia sentado las bases para la sistematizacién de
la patologia interna del rifion. El primer urdlogo puede considerarse al
ya varias veces mencionado Félix Guyon, que fue profesor en Paris
desde 1890. Al médico cubano Joaquin Albarrdn se debe el perfeccio-
namiento del cistoscopio que pocos aflos antes inventara Max Nitze.

I

La Urclogia antigua y medieval fuera de las fronteras peninsulares
abarca numerosas culturas. Algunas operaciones como la circuncisién
fueron conocidas entre los hebreos y egipcios. Susruta, médico indio,
expuso los trastornos de la miccidn, la téenica del sondaje vesical y la
operacién de la talla. En el Corpus Hippocraticum se exponen las per-
turbaciones de la miccién, la litogénesis vy las enfermedades renales.
La uroscopia, utilizada para establecer juicios prondsticos y diagndsti-
co, ocupa un lugar destacado en ia Medicina antigua. Celso describe la
operacion de la talla, segiin una técnica, que se mantendrd vigente hasta
el siglo XVIII. Heliodoro nos habla de las excrecencias carnosas de la
uretra. Entre los alejandrinos Celio Aureliano, Antyllus, Oribasio, Ae.
¢io, Alejandro de Tralles y Pablo de Egina se ocupan de problemas uro-
16gicos. De los drabes basta sefialar los nombres de Serapién, Rhazes,
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Avenzoar, Avicena y Abulecasis en cuyas obras se tratan afectos uroge-
nitales.

Durante la Edad Media contintian interssando los mismos proble-
mas: Ja talla, la litiasis, el sondaje y las Glceras de la verga. Se men-
ciona la talla en las obras de Guillermo de Saliceto, Lanfranco, Henry
de Mondeville, Guy de Chauliac y Pedro de Argelata. En plenc si-
glo XV Guainerius describe la retencidn de orina y emplea para su
tratamiento sondas de cera; en fecha posterior Arcolano distingue el
hidrocele comin del congénito vy alude a tas estrecheces uretrales. La
uroscopia alcanza en la Edad Media auge extraordinario; algunos mé-
dicos pretenden establecer el diagndstico con la simple inspeccidn de
la orina sin visitar al paciente. Tedfilo (sigle VII) es el punto de partida
de toda la uroscopia medieval. Actuarios expone con pormenor cuanto
a la uroscopia se refiere.

La Urolog{a espafiola de este dilatado periodo abarca en primer tér-
mino las aportaciones a la anatomfa, fisiologfa y patologia urogenital
contenidas en las Etimologias de San Isidore de Sevilla, Sabemos tam-
bién que la circuncisién y castracién fue practica urolégica en la Es-
pafia goda. Capitulos sobre patologia urogenital contienen los mas im-
portantes textos hispanodrabes asi, por ejemplo, en los de Avenzoar,
El mas importante capitulo de la Urologia hispancarabe es el que in-
cluye la obra quirirgica de Abulcasis. Este azutor en su Cirugfa, libro
XXX de la enciclopedia médico-quirtrgica Kitab al-tasrif recoge el sa-
ber auntigue, siendo perceptible la huella de los autores clisicos espe-
cialmente Pablo de Egina, Antyllus, Oribasio y Aecio. Sen referidas
en conjunto varias téenicas quirdrgicas, entre ellas nos relata con es-
pecial pormenor la talla de Celso; el sondaje v la prictica de la cas-
tracién y circuncisién, el tratamiento de la imperforacién de uretra y
del hidrocele. En la Espafia medieval cristiana son notables las contri-
buciones hechas al saber urolégico contenidas en los escritos de Joan
Jacme y de Arnaldo de Vilanova, autor, este iltimo, del opisculo
“Contra caleculum”. El periodo medieval en la Historia de la Urologia
espafiola concluye con la importante obra Cura de la piedra y dolor de
yjada y colica rena! de Julidn Gutiérrez de Toledo, impresa, en To-
ledo, en 1493,

Los problemas fundamentales de la Urologia europea renacentista
son la talla y el tratamiento de las estrecheces uretrales, Hasta el Re-
nacimiento la talla con pequefio aparato era la empleada, A Battista
da Rapallo se debe la ejecucién de la litotomia con apparatus magnus.
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De él la aprendieron Giovanni de Romanis, quien la ensefla a Mariano
Sancto. Los instrumentos utilizados para la extraccidén del cdlculo eran:
itinerarium, novacula, explovatorium, conductores, aperiens, forceps, la-
tera, cochlear. La operacidn se realizaba siguiendo la ranura del catéter
previamente introducido por via uretral hasta la vejiga; los restantes
instrumentos servian para extraer la piedra. La talla suprapibica se
debe a Pedro Franco,

Las estrecheces uretrales mencionadas ya por Heliodoro y Galeno
recobran una importancia inusitada dentro del saber urolégico renacen-
tista. La disputa en torno a la Invencidn de las “candelillas” y la des-
truceidn mediante cdusticos de las carnosidades uretrales no ha sido es-
clarecida todavia. Por la prioridad de Maese Felipe se pronuncian La-
guna y Francisco Diaz y gran parte de los cirujanos espafioles renacen-
tistas. El portugués Amato Lusitano opina que la invencién se debi6é a
Lorenzo Alderete, profesor de Salamanca. La primera descripcién de
dicho método se halla consignada en la obra de Andrés Laguna. Con
la obra renovadora de Peracelso se pone en marcha el camino que ha
de conducir, a través de Van Helmont, Silvio y Willis, al andlisis qui-
mico de Ia orina.

Al iniciar nuestro comentario sobre la Urologia espaiola del Rena-
cimiento debemcs anticipar que se trata del periodo, sin disputa, mds
fecundc en el pasado de la Urologfa nacional. Los médicos y cirujanos
espafioles del siglo XVI incorporan conocimientes y técnicas nuevas al
acervo de saberes que integraban la Urologla europea del momento.
Tres son los capitulos fundamentales de la Urclogla espafiola del Re-
nacimiento: el contenido en los textos médicos, el que forman reunidos
los escrites quirirgicos que se ocupan de dicho tema y por ultimo la
fundamental aportacién de Andrés Laguna.

Los textos médicos que mds ampliamente se ocupan de los afectos
uroldgicos se deben a Luis Lobera de Avila y Francisco Sinchez de
Oropesa. Entre los afectos renales fue sin disputa el dolor de hijada,
llamado también cdlica renal el proceso mds comidn y mejor conocido.
De la patologia vesical, los afectos de los que con mayor amplitud tra-
tan los escritos médicos renacentistas son en primer término la litiasis
vesical, el sondaje, que se describe con pormenor y los trastornos de la
miccion. Las carncsidades de la via de la orina, problema de tanta im-
portancia, merece poca o casi nula atencién por parte de los escritos
médicos. La ausencia de dicho problema en los textos médicos de la
centuria nos obliga a aceptar la hipdtesis de que tal afecto preocupaba
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preferentemente a los cirujanos. La cura de las carnosidades debid ser
una prictica reservada a empiricos ambulaates, constituyendo uno de
los primeros esbozos de especialidad, como 1o confirman los numerosos

contratos realizados entre las Cortes de Castilla y algunos empiricos
como el doctor Romano.

La promocién de cirujanos espafioles renacentistas en cuyas obras
se incluyen capftulos urolégicos se halla compuesta por Daza Chacdn,
Juan Fragoso, Hidalgo de Agiiero, Juan Calvo y Francisco Diaz, Andrés
Alcdzar, Agustin Vizquez y Miguel de Leriza. En las obras de estos
cirujanos se encuentran referencias a la patologia renal, al hidrocele,
tlceras y apostemas del miembro viril. Destaca, sin embargo, la ausen-
cia e ndichos textos, esceptuando la obra de Francisco Diaz, de un pro-
blema fundamental: me refiero a la operacién de la talla, hecho expli-
cable si se acepta que dicha técnica tuvo que estar durante el Renaci-
miento espafiol reservada a empiricos: los litotomistas. El importante
capitulo de las carnosidades uretrales, su clinica y tratamiento mediante
las llamadas “candelillas” es ampliamente comentado. La invencién de
la cura con cdusticos lo atribuyen Juan Calvo, Fragoso y Bartolomé Hi-
dalgo de Agiiero a Maese Felipe. Miguel de Leriza refiere ciertos por-
menores en torne a la difusién del método por el doctor Romano, cuyo
verdadero nombre es Alfonso Dfaz.

Hemos eludido referirnos a la obra de Francisco Dfaz para mejor
resaltar la importancia que ella posee dentro de la Urologia renacen-
tiata. En su Tratado nuevamente impreso, de todas las enfermedades
de los Rifiones, Vexiga, y Carnosidades de la Verga, y Vring, divdido
en tres libros, impreso en Madrid por primera vez en 1588, retine Fran-
cisco Diaz todo el saber uroldgico renacentista; esta obra representa
la maxima aportacién espafiola a esta concreta rama de la Medicina. El
Tratado de Francisco Diaz es una verdadera summa urolégica, pudiendo
afirmarse es sin disputa uno de los mejores textos uroldgicos del Re-
nacimiento europeo. Son estudiados en la obra, y con pormenor, los
problemas uroldgicos mds importantes: la talla y el tratamiento de las
carnosidades. La operacion de la pledra es comentada a lo largo de
mds de cuarenta folios, en los que de forma precisa nos relata dos va-
riedades de litotomia: la castellana y la italiana. La técnica a la italiana
que nos describe se asemeja al apparatus magnus de Battista da Rap-
pallo, empleando para la operacién un ductor, tienta o algalia, itinerario,
exploratorio, dilatante, tenaza, verriculo cuchar y navaja. Mayor aten-
cién dedica nuestro autor al problema de las estrecheces uretrales;
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bajo el titulo de “Carnosidades de la verga” analiza Francisco Diaz,
en el libro tercerc de su obra, las neoformaciones uretrales, su etiologia,
clinica y tratamiento. Recurre Francisco Diaz para suprimir las carno-
sidades a las “candelillas”, mezcla de caparrosa, alumbre y solimdn,
reservando el uso del “instrumento cisorio” o uretrotomo para los ca-
sos en que no dé resultado la aplicacién local de cdusticos; a Francisco
Diaz debemos por tanto la prdctica de las primeras uretrotomfas in-
ternas.

En torno a la polémica de las cartinculas o carnosidades junto a la
obra de Francisco Diaz, aunque mds temprana, es cldsica la aportacién
de Andrés Laguna. Su importancia reside en la prioridad histérica de
su pequefio opisculo titulado Methodus cognoscendi, extirpandique ex-
crescentes in vesiCae collo carunculas, escrito que se anticipa a la res-
tante literatura uroldgica del Renacimiento eurcpeo. Editado en 1551,
antecede a las obras de Alfonso Ferri y Amato Lusitano. Estudia La-
guna la etiologia del mal, de naturaleza gonorreica, y en cuanto al pro-
blema de su tratamiento afirma fue Maese Felipe, empirico portugués,
el inventor de la cura mediante cdusticos. Analiza asimismo la clinica,
el diagndstico y tratamiento del proceso. La originalidad de Laguna
reside en haberse adelantado a los restantes médicos renacentistas al
escribir sobre este problema clinjco, y aunque las carnosidades fuesen
consideradas por Galeno y Heliodoro en la Antigiiedad, este hecho no
amengua el mérito de nuestro médico segoviano. Con este opudsculo se
reincorpora a la Urologia un nuevo cap{tulo cuya importancia posterior,
y aun en nuestros dias, es de sobra conocida. El punto de partida de la

literatura urolégica sobre carnosidades uretrales habrd que buscarlo en

los veinte y tantos folios que componen la pequefia monografia de An-
drés Laguna.

Frente al esplendor de la cirugfa uroldgica que muestra el Renaci-
miento europeo, el siglo XVII ofrece escasas novedades. La aportacién
mds sobresaliente la realiza Frére Jacques (Jacques Beaulieu) al intro-
ducir la talla lateralizada que ofrece algunas ventajas frente a la talla
con gran aparato. En realidad no es sino una nueva versidén, perfeccio-
nada, de la litetom{a iniciada con Battista da Rapallo. El cirujano, en
la talla lateralizada, emplea también un catéter que introduce hasta
la vejiga, sin embargo la incisidn perineal no la practica en el rafe me-
dio sino lateralizada, entre dicho rafe y la tubercsidad isquidtica, Otra
novedad que ofrece el Barroco en el campo uroldgico son las sondas
de doble curvatura, obra de Tolet y Petit; algunocs cirujanos frente al
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tema de las estrecheces uretrales niegan la existencia de las supuestas
“carnosidades” y aceptan otras causas patogénicas. Domenico Marchetti

por ultimo enriquece el capitulo de la cirugia renal al practicar la pri-
mera nefrectomia en 1686.

El saber urolégico espafiol del Barrcco es notablemente inferior al
que mostraron en sus escritos los autores renacentistas. Se reeditan las
obras de la centuria precedente como el Tratade de Francisco Diaz,
llevada a cabo en Madrid en 1627 y 1643, Sin embargo la literatura mé-

dica y quirdrgica seiscentista no aporta nada nuevo a lo consignado en
la centuria precedente.

El afecto uroldgico descrito con mayor pormenor en los textos mé-
dicos es la litiasis; este proceso, el hidrocele y los trastornos de la mic-
cién componen el elenco de enfermedades urolégicas conocidas por los
médicos espafioles del Barroco, entre otros, por Pedro Garcfa Carrero,
Henriquez de Villacorta, Pedro Miguel de Heredia y Gaspar Brave de
Sohremonte. Los textos quirtirgicos ofrecen mayor interds. La litiasis
no merece ninglin comentaric en tales auteres si excluimos la referencia
suscrita en el libro de Martin Arredondo. De las carnosidades, afecto
que no mencionan los escritos de Medicina general, se hallan breves
alusiones en las obras de Pedro Lépez de Leén y Martin Arredondo.
Des doctrinas se han sucedido en torno a la patogenia de las estreche-
ces uretrales. La renacentista arranca de Andrés Laguna y afirma se
deben a una excrecencia carnosa nacida en la luz uretral, mientras los
cirujanos extranjeros a finales del siglo XVII, primero de forma aislada
y luego undnimemente, niegan la existencia de tales neoformaciones,
atribuyendo la obstruccién del conducto a afecciones que desde “fuera”
comprimen la pared uretral, bien sean procesos inflamatorios, retracti-
les o tumorales. Si la primera tesis nace en Espafia con el opisculo de
Andrés Laguna; de la segunda y debido a la decadencia y aislamiento
de la Medicina espafiola durante el siglo XVII no tendrédn noticia los
cirujanos espafioles hasta el siguiente centenario.

Durante el siglo XVIIl en Europa las técnicas uroldgicas se multipli-
can y perfeccionan. La litotomf{a es objeto de numerosas modificaciones.
Mareshal y Le Dran mejoran el apparatus magnus de la familia Colot.
La talla lateralizada de Frére Jacques cobra enorme difusién en manos
de Rau y Cheselden. Intreductores de dicha técnica en Francia fueron
Morand y méis tarde Jean Baseilhac y Le Cat. El alto aparato fue reac-
tualizade por Douglas y Cheselden. La talla en la mujer defendida por
Hilden, es sustituida por la dilatacién progresiva en Douglas y Le Dran.
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En el sondaje vesical aparecen las sondas de goma que ideadas por
Herissant fueron realidad en manos de Troja, Theda y Desault. Sobre
carnosidades es la opinién unédnime negar su existencia. Mery y Brun-
ner declaran su rareza, e¢ igual opinan Morgagni, Hunter y Petit. Desde
la incipiente iatroquimica se llega en el siglo XVIII a poder aislar al-
gunos compuestos quimicos de la orina. Boerhaave establece la densidad
de la orina, Rolilelle Le Cadet en 1773 descubre la urea. Priestly en
1788 el dcido drico. Cruikshank muestra que el azicar de la orina es
distinto del de la leche. Cabe asimismo a Cotugno el mérito de haber
descubierto la albiimina en )a orina de ciertos hidrépicos en 1770,

Al comparar el nivel urcldégico de nuestro saber ilustrado con el
resto de Europa podemos advertir una notable recuperacién en el pobre
panorama que ofrecia la Urologia espafola del Barroco. Se reactualizan
técnicas olvidadas como la litotomia y se incorporan saberes nuevos
para el ambiente cientifico espafol pero con larga vigencia en el resto
de Europa. A partir de la mitad de la centuria y especialmente en sus
ultimos decenios la Urologia quirdrgica alcanza en Espafia un alto nivel
técnico, llegando casi a igualar el gran esplendor que gozdé durante los
afios renacentistas. Dos radicales novedades cambian el aspecto de los
escritos que tratan de urologia: la introduccién de la Nueva Patologia
y la asimilacién de técnicas quirtrgicas aparecidas en Europa. Conside-
raremos separadamente estos dos aspectos.

En primer término debemos sefialar que la ideologfa renovadora de
Paracelso en el campo del andlisis de la orina era todavia ignorada por
los médicos espafioles del Barroco y sus concepciones en torno al pro-
blema de la litiasis es plenamente humoral. Existen sin embargo algu-
nos atisbos sobre la visién iatroquimica de los procesos uroldgicos como
es la obra de Pedro Miguel de Heredia (1655 1). Tendremos que espe-
rar el siglo XVIII para que se incorporen estas nuevas doctrinas al saber
médico espafiol, La iatroquimica convertida en quimica tiene un testi-
monic clarisimo en la cbra de Tuan Naval, autor del mejor texto uro-
16gico escrito en nuestro pafs desde la publicacién del Tratado de Fran-
cisco Diaz. Permitaseme advertir, sin embargo, que ambas obras, se
distinguen ademds de distar en sus fechas de impresién mds de dos cen-
turias por el cardcter eminentemente técnico y quinirgico de la obra
renacentista de Francisco Diaz, frente al escrito de Juan Naval en el
que predomina e! interés por los problemas mds bjen médicos y doctri-
nales. Su Tratado médico-quirdrgico de las enfermedades de las vias de
la oring, publicado en Madrid casi al finalizar la centuria, en 1799, fue
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elaborado por su autor con perfecto conocimiente de la literatura uro-
légica europea, y su propdsito al escribir dicha obra era, come é! mismo
nos dice, hacer “un grande servicio al piiblico y a 1a mayor parte de los
profesores en reunir {...) lo que se ha escrito sobre las enfermedades
de las vias de la orina en nuestros dfas (...) y leido lo mejor que se ha
escrito sobre esta materia en toda Europa”. Para confirmar esta confe-
sién de Juan Naval bastaria reproducir la larga lista de autores extran-
jeros que aparecen citades en su obra, entre los que figuran, Chopart,
Desault, Heister, Petit, Litre, Winslow, Wanswieten, Boerhaave, Hoff-
man y Haller,

Claro exponente del auge quirurgico en la Espafa setecentista son
los textos de Diego Velasco y Francisco Villaverde, sin disputa alguna
los que mejor reiinen la urologia quirdrgica espafiola del siglo. La lito-
tomia merece amplisimos comentarios; el cirujano mayor de la Arma-
da Francisco Canivell es autor de una técnica en cierto modo original,
de la que hace mencidén Francisco Villaverde,

Durante el siglo XVIII fue motivo de interés entre médicos y ciru-
janos el estudio de los procesos renales. La patologfa vesical se halla
presentada, junto a la técnica de la talla, por la descripcidn del cistocele,
las heridas y ulceras vesicales, los trasternos de la miccién y la hema-
turia. Del problema de las carnosidades de la uretra Francisco Xavier
Cascardn nos describe su naturaleza, negando su existencia. Cree Cas-
carén que son los procesos inflamatorios y cicatriciales, la intumescen-
cia del tejido esponjoso de la uretra v la tumefaccidn de las glindulas
de este canal los verdaderos responsables del estrechamiento ureteral
y no las excrecencias carnosas como se venia aceptando desde la obra
renacentista de Andrés Laguna. La patologfa prostatica, las neoforma-
ciones papilomatosas y el hidrocele fueron igualmente conocidos por
los médicos espafioles del Setecientos.

Dos nombres, uno aleman y otro francés, resumen el nacimiento de
la Urologia moderna: Félix Cuyon y Max Nitze, El cirujano hasta este
periodo se limitaba a un ndmero de intervenciones urolégicas muy
reducido: litotomia, sondaje, uretrotomfa, practicada ya en el Renaci-
miento, ¥ algunas intervenciones renales esporidicas como la hidrone-
frosis facilmente abordables y alguna tumoracién visible, Varios hechos
van a consolidar a la Urologia como especialidad en el transcurso del
siglo XIX: la litotricia, la cistoscopia, un mayor perfeccionamiento del
cateterismo y un mejor conocimiento de la patolog{a prostitica; tam-
bién el replanteamiento del problema de las estrecheces uretrales. Al
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mismo tiempo con la obra de Bright la patologia renal adquiere una
nueva sistematizacidn, iniciando lo que mds tarde se convertiria en la
patologia médica del rifidn. Todo ello va a conducir a un auge inusitado
de la Urologfa, a lo que cabria afiadir los avances del analisis quimico
de la orina y el retorno al olvidado andlisis clinico sobrevalorado du-
rante el Medievo con la Uroscopia.

La litotricia no comienza en realidad hasta principios del siglo XIX.
Artifices de esta nueva técnica fueron Jean Civiale, que presentdé un
litotrito de su invencién, Amussat, Leroy y especialmente Heurteloup
mventor de un dispositivo sobre el cual se basa la litroticia actual. La
cistoscopia, que permitirfa la visidn directa de las lesiones vesicales, tuvo
sus primeros partidarios en Bozzini, Segalas y Fischer. Sin embargo,
cabe el mérito al alemdn Max Nitze de haber construido un cistoscopio
(1877) verdaderamente utilizable en la clinica, Mds tarde Joaquin Al-
barrdn mediante una ingeniosa modificacién permitié el cateterismo
separado de los uréteres. Durante los primeros lustros del siglo XIX
fue perfecciondndose ¢l cateterismo vesical por obra de Amussat, Né-
laton, Mercier, Guillon, Leroy, Cazenave y Charriére,

En cuanto a la patologia prostdtica se refiere podemos decir que el
progreso fue enorme. El papel de la préstata en las retenciones de orina,
afirmada ya por algunos cirujanos ilustrados, llega a su definitivo cono-
cimiento por obra de Mercier, Civiale y Thompson. Dan acabamiento
técnico a la prostatectomia iniciada ya con Leroy, Civiale y Mercier y

sobre todo por L. Ritter von Dittel-Belfield, Goodfelow, Albarrin y
H. Young.

El problema de las estrecheces uretrales, atribuidas a las “carnosi-
dades” en el Renacimienteo, ahora gracias a los avances de la Anatomia
Patolégica, va a ser definitivamente aclarado, mostrande el papel que
tiene el tejido submucoso en la génesis de la estrechez. Varias técnicas
fueron propuestas para su tratamiento: dilatacién {Maissoneuve, Amus-
sat), la cauterizacidn (Amussat y Ducamp), la uretrotomia interna (Dzon-
di, Civiale y Amussat); perfeccionaron la técnica considerablemente
Guillon, Mercier y Charriére quienes practican la uretrotomia de atrds
adelante evitando el gran peligro de abrir falsas vfas.

Durante el siglo XIX la Urologia espaiiola sufre respecto de los afios
finales de la Tlustracién un notable retroceso con relacién al normal
desarrollo que cabfa esperar de haber continuado la magnifica linea se-
tecentista representada por las figuras de Juan Naval, Diego Velasco y
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Francisco Viliaverde. Los primercs afios del siglo XIX siguen por iner-
cia manteniendo un aceptable nivel, contindan realizdndose traduccio-
nes de textos extranjeros, y las contribuciones urolégicas de Canivell,
Torner y otros cirujanos se mantienen con plena vigencia. En cierto
aspecto nos recuerda esta primera década decimondnica el panorama
que ofrecfa l1a Urologia en los primeros lustros del siglo XVII, cuando
todavia eran recientes las ensefianzas de los grandes maestros del Re-
nacimiento.

Los afectos uroldgicos debatidos durante el primer tercio del siglo
XIX son francamente escasos, sdlo recibimos informacién cempetente
sobre el importante capitulo de la litotricia mas de quince afios después
de haber sido ideada por Civiale. Con dificultad este primer tercio de
siglo consigue mantener ¢l tono brillante de los afios finales del Sete-
cientos. A partir del afio 1834 se percibe una lenta recuperacion de
nuestra Medicina que influyd decisivamente en el desarrollo de la Uro-
logfa. La traduccidn de obras extranjeras, algunas de tratados tan im-
portantes como los de Malgaigne, Nélaton, Velpeau y Boyer y varias
monografias uroldgicas de los franceses Fabre y Mercier permiten in-
corporar entre otras las modernas técnicas de la litotricia, conocer con
mayor detenimiento la patologfa prostdtica y la uretrotomia. Se publi-
can trabajos por primera vez en torno al andlisis quimico de la orina
y algunos cirujanos llegan a presentar contribuciones originales en el
terreno de la Urologia quirdrgica, tal es el caso de Diego de Argumo-
sa, autor de varias modificaciones personales en el tratamiento del hi-
drocele, sarcocele, extirpacién de pene, perfeccionamiento de la opera-
cién de la circuncisidn, la uretrostomia perineal y rectificacicnes de la
talla hipogdstrica. El resto de las contribuciones espafiolas durante estos
lustros es de menor relieve; el anatomista Juan Fourquet ideé un apa-
rato (litolisios), de forma a como habia pensado Civiale en 1818, para
la destruccién quimica del cdlculo. Mds modestas son las técnicas idea-
das por Joaquin Hysern y Romero Linares.

Durante la segunda mitad del siglo la Urologia se beneficia del auge
de la Cirugfa, motivado por la labor de Federico Rubio y su Instituto
de Terapéutica Operatoria, quien en 1874 realizé la primera nefrecto-
mia, operacién hasta entonces nunca practicada en Espafla, Se ocupan
de procesos uroldgicos varias obras de la pasada centuria, tal por ejem-
plo de J. Benjumeda (Talla perineal, 1870), Jacinto Marta (Enfermedades
de las vias wrinarias, 1856) v Juan Cerballos Gémez (De las tallas peri-
nedles y del cateterismo perineal forzado, 1869).
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Tres importantes figuras de este periodo, crucial, contribuyen a la
creacién de la Urolegla como especialidad en Espafia: Enrique Suen-
der, Juan Creus y Mansc y Joaquin Molld y Rodrigo. Muestra de la di-
fusién del saber urolégico entre los médicos espafoles del perfodo po-
sitivista son la aparicién de un periodismo médico dedicado al estudio
de problemas de las vias urolégicas: Gaceta de las Enfermedades de los
drganos genito-urinarios (Madrid, 1887), Revista de Cirugla General y
Geniro-Urinaria (Valencia, 1903), Revista de Enfermedades de las vias
Urinarias {Barcelona, 1890), Revista especial de Oftalmologia, Dermato-
logia, Sifilografia y afecciones urinarias (Madrid, 1877) (2.* época, Ma-
drid, 1891) v Rewista Quirirgica de Enfermedades de las vias urinarigs
(Barcelona, 1890},

En los primeros afios de nuestro siglo queda construida e inicia su
labor la Sociedad Espafiola de Urologfa. Por dltimo se crea por R, O.
de 1 de mayo de 1920 la primera Catedra de Urologia en la Universidad
de Madrid, siendo nombrado Catedritico de la misma el doctor Leo-
nardo de la Pena Diaz, con lo que la Urologia adquiere en nuestro pais
definitivo reconocimiento universitario, no sélo como especialidad prac-
tica sino como saber cientifico.
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Juan R, Zaragoza Rubira

LA UROLOGIA EN LA ESPANA ANTIGUA

Dedicamos esta comunicacién a enumerar las principales pricticas
médicas relacionadas con la urologla realizadas en la Espafia antigua
desde el incierto momento de la aparicién de los primeros habitantes
en la Peninsula hasta el afio 411, en que la invasién de los barbaros pone
fin a la dominacién romana. Tan amplio periodo de tiempo puede divi-
dirse, para su mejor exposicién, en tres apartados principales: prehis-
toria, protohistoria y romanizacién.

1. Prehistoria (? - 1000 a.C.)

Las dos grandes fuentes de conocimientos de la medicina prehisté-
rica, la paleopatologia y las pinturas rupestres, son de nula utilidad in-
formativa respecto a la urologia. Aunque es verdad que muchas de las
pinturas halladas en Espafla pueden prestarse a la deduccién de datos
sobre la representacién de los genitales externos y sus posibles malfor-
maciones, nogsotros creemos que, dado que la intencidén primitiva de
tales pinturas corresponde a un fin creencial-sexual, sdlo en este con-
texto pueden recibir una adecuada interpretacién, dejando de lado, por
tanto, sus posibles repercusicnes urolégicas'.

! La mds importante desde el punto de vista uroldgico serfa la danza de

Gogul, en la gue nueve mujeres de torso desnudo y pechos colgantes danzan
en torno a un hombre desnudo con adornos en las rodillas ¥ exagerada repre-

63



2. Protohistoria (1000 a.C.-19 a.C.)

Entendemos por protohisteria el periodo comprendido entre la apa-
ricién de los primeros testimonios escritos correspondientes a la Penin-
sula y la completa pacificacidn del pais tras la conquista romana, pré-
logo necesario para la accion cultural de dicho pueblo. Durante este
tiempo se desarrollan en la Peninsula civilizaciones autéctonas y ex-
tranjeras. De las primeras, los tartessos, iberos, celtas y celtiberos nos
han dejado huelias de sus peculiares modos de vida; de entre las se-
gundas, los pinicos, griegos y romanos desarrollaron su propio modo de
vida en los enclaves méds o mencs extensos que ocuparon, transmitiendo

sus caracteres culturales en muy diversa intensidad a la poblaciér in-
digena.

De todos estos pueblos son muy escasas las noticias que se refteran
a temas uroldgicos. De los theros debemos mencionar la existencia de
numerosos ex-votes recogidos en los santuarios hasta ahora excavados®;
entre ellos hay algunos en forma de genitales externos. Estas piezas,
que eran frecuentes, por otra parte, en el sanfuaric de Asklepios en
Epidauro y en ciertas fuentes de la Galia en época romana, deben in-
terpretarse como ofrendas para conseguir una curacidn, o como agra-
decimiento por haberlo conseguido®. Los iberos conocieron ademds la
adormidera y su poder letal; es de suponer, por tanto, que también se
empleara para calmar los accidentes agudos tipo cdlico'.

Los celtas, por su parte, utilizaban tradicionalmente el muérdago
como una verdadera panacea que curaba toda clase de enfermedades
con tal que su aplicacidn se ajustase a determinado ritual; también
el selago y la verbena eran plantas sagradas que curaban numerosas
afecciones®’. Tiene también aqui clerto interés indicar la conexién exis-
tente entre la representacién de los genitales y la idea de fecundidad o
fuerza; asi parece ocurrir con la figura de piedra denominada “el co-
loso de Pedralva”, hallada cerca de Guimaraes, que representa un varén

sentacién de sus genitales. Perc, como decimos, ¢reemos que su consideracién
pertenece a otras disciplinas,

% Para una mds compleia informacién sobre los santuarios iberos y los
ex-votos en ellos hallados consuitar Alvarez Qsorio (10) y Bldzguez Mariinez (12).

Y Ver Blazquez Martinez (12), pags. 20-21,

' En el fragmento escultérico publicado por Ramén Folgues y estudiado por
Benoit (11) se representa el lado derecho de ur busto femenino, quizd de una
diosa, que debe ser una divinidad protectora de los difuntos ya que sus mano
muestra un tallo de adormidera con tres cdpsulas,

5 Blinio (7), XVI, 44.
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de gran estatura, sentado, de tosca labra, pero en la que se destacan
bien los érganos sexuales, lo cual, unido a la existencia de un culto
falico en la regi6n, permitiria suponer una relacién de este coloso con
alguna divinidad de tipo sexual’. Nos resta por Ultimo referirnos a la
utilizacién higiénica de la orina por parte de los cdntabros y atros pue-
blos vecinos, que se lavaban la cara con ella, como los celtiberos. El
texto de Estrab6n dice asi: la costa septentrional se caracteriza “sobre
todo por el descuido de sus habitantes y por vivir ellos con menos aseo
que segun la necestidad y sus instintos bestiales, haciendc una vida
miserable. Porque nadie dird que viven con aseo los que se lavan con
orina que se conserva podrida en tinajas, v con clla se enjabonan los
dientes ellos y sus mujeres, como dice también de los clntabros y sus
vecinos”, El hecho de que tal practica higiénica no se confirme para
las demds tribus del noroeste hace pensar —segin Maluquer de Motes—
que se deberfa a la infiuencia ibérica en el 4rea no celtibérica de la
meseta en el momento de la invasién romana, aunque desde otro punto
de vista, la utilizacién de la orina en la higiene es mds propia de pue-
blos jinetes -——como los celtas— que no de los iberosd.

En cuanto a los celtiberos, los autores clasicos los describen como
pueblo limpio e higiénico, aunque citan entre ellos la persistencia de la
costumbre que acabamos de describir: “una cosa singular o extraor-
dinaria es propia de ellos —dird Posidonio—; siendo cuidadosos y muy
limpics en su modo de vida, tienen un hébito repugnante y muy sucio:
se lavan el cuerpo y se frotan el diente con orines; asl creen cuidar de
su cuerpo’™. La misma costumbre dice Estrabén que tenian los berbe-

riscos; y Catulo sefialard en época romana la persistencia de la prie-
tica™,

Pocos datos proporcionan los colonizadores punicos que sean ftiles
para nuestro propdsito. Si bien se han encontrado numerosas figurillas
antropomorfas en las necrdpolis hasta ahora exploradas, tales represen-
taciones estdn hechas de modo tan simple y esquemitico que no se
prestan a obtener deducciones urolégicas. Restan, en cambio, y muy
numerosos, amuletos de tipo fdlico: el culto al falo, muy extendido en
la antigliedad, debié ser de origen oriental, y posiblemente como sim-

Ver Maluquer de Motes (13), pdg. 6% ¥ nota 91.
Estrabén (5), 111, 1V, 17.

Ver Maluquer de Motes {13), pdg. 159,

Segiun Diodoro (3), V, 34

0 Catulo (1), 37, v. 17-20.

w W o= e
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tolo de la supervivencia. Pero sin embargo, en el caso de las represen-
taciones encontradas, aptas para llevar colgadas, parece ser que haya
que considerar mis su valor profilactico, esto es, de verdadero amuleto.

Menos indicaciones tenemos de la urologia entre los colonizadores
griegos. Es inexcusable, en este sentido, mencionar la existencia del
templo dedicado a Asklepios, donde seguramente se realizarian practi-
cas de incubacién para graves dolencias. Cierta relacién con la urolo-
gla puede tener la inscripcién hallada en el borde de una critera cam-
paniana de Ampurias, que segun Bosch Gimpera se podria traducir
como “provecho del pan, evacuacién del vientre”, segtn Almagro, “para
los menesteres de la exoneracién del vientre™'. Casoc de aceptar el pri-
mer aforismo médico espafiol.

Nada mdas queda por decir tocante a la protohistoria espafiola, a
no ser la referencia indispensable a las pricticas médicas de tipo general;
esto es, que los afectos urologicos debieron colocarse, claro estd, bajo
el amparo de las divinidades que en uno u otro conjunto cultural eran
protectoras de la salud; que serian habituales las practicas de tipo mé-
gico-creencial en log afectos uroldgicos, y, finalmente, que ya en este
periodo se debieron aplicar muchas de las plantas medicinales que
mencionaremos al tratar de la Espafia romana, asi como algunos de los
manantiales de aguas mineromedicinales. Datos, claro estd, faltos de
confirmacién directa, pero con fuertes razones de probabilidad.

Con este precedente, pasemos ahera al examen del iltimo de los

perfodos en que hemos fragmentado la Espafa antigua: la romani-
zacion.

3. Rowmanizacion (19 a. C.-411 d.C.)

Hacemos comenzar en el 19 a.C. el periodo de cuatro siglos que
conocemos con @l nombre de romanizacién“, Durante él, la lengua,
cultura e instifuciones romanas penetrardn profundamente en nuestro
pais, siendo muchos espafioles autores de decisivas aportaciones a la
cultura latina. Centrdndose al campo de la urologia, y dejando aparte
consideraciones de interés indirecto -—como la posible utilizacion del
instrumental quirtirgico hallado en Espafia en los afectos urolégicos, o

13
12

Ver Nicolaun y Bosch Gimpera (13), y Almagro (9), pag. 36.
En nuestro trabajo sobre Ja Medicina en la Espafia antigua exponemos las

razones que hacen aconsejar el empleo de esta fecha como inicio de ia Espafia
romana (15).
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la utilizacién de ciertos manantiales minero-medicinales— nos deten-
dremos en dos aspectos concretos de las aportaciones espafiolas: lo
que nuestros literatos comunican sobre urologia, y las plantas espaficlas
utilizadas en las afecciones urolégicas.

a) Indicaciones de los literatos,

En el siglo 1, la llamada edad de plata de las letras latinas, aparecen
un grupo de literatos espafioles en cuya obra se aprecian ciertas carac-
teristicas originales que hacen preciso considerarlos como grupe inde-
pendiente dentro del conjunto de la época. De ellos nos interesan aquf
las alusiones que acerca de temas urolSgicos hicieron dos de ellos Mar-
cial y Columela, y, muy brevisimamente, Séneca.

Muy breve, en efecto, es el escueto comentario de Séneca a Lucilio
en una de sus cartas: “te molesté el dolor de vejiga...”, dice”, sin alu-
dir mis a estos procesos. Algo mds amplias y significativas son las refe-
rencias de Marcigl, a través de cuyos Epigramas podemos vislumbrar
el estado prictico del ejercicio de la profesidn médica en la Roma Im-
perial. No es ficil delimitar, debido a las tendencias literarias del autor,
el limite entre lo urolégico y lo sexual en sus alusiones; por eso deja-
mas de lado las que muy claramente se refieren a este segundo aspecto.
Digamos sdlo que, en cuanto a las afecciones uroldgicas, Marcial men-
ciona el hidrocele (“los hidroceles hinchadoes”)*, v en una comparacién,
‘a un castrado tisico’™. En otras ocasiones hace referencia a los geni-
tales externos, aludiendo a costumbres populares, persistencia del culto
filico mencionado en la protohistoria: “Sin acudir a vagas figuras
—dice— he mencionado el miembro que a la soberbia Venus ofrendan
las matronas en el sexto mes y que el campesino ha clavado en medio
del jardin para que le guarde™; otras veces, a sus estados fisioldgi-
cos”, En algunos epigramas se menciona la condicién de los eunucos:
no son varones verdaderos®, y son incapaces de engendrar hijos, aun-
que, en algunas ocasiones, si del acto sexual®. En cuanto a la propia

castracién, Marcial presenta dos procedimientos operatorios: uno, po-
pular, con un casco de vasija:

% Séneca (8), Cartas a Lucilio, 96.
1 Marcial (6), XI, 83,

15 Marcial (6), XI, 21.

¥ Marcial (6), 111, 68.

7 Marcial {6), X, 55 v XI, 16,

18 Marcial (6), XI, 81,

¥ Marcial (6), VI, 77.
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“1Qué tienes que hacer, Bético, con las mujeres? Dadas tus
aficiones, ¢por qué te castraron con un casco de cacharro de
Samos? Mejor hubiese sido cortarte la cabeza™®

y otro, seguramente mas técnico, con instrumental quirdrgico adecuado:

“Hubo que cortarte, Clipto, lo que ya no te servia para nada.
{ Qué necesidad tenias, gran loco, del escalpelo?”®.

La gran extensién de la practica de la castracién, y las medidas da-
das para atajarla, ponen en la pluma de Marcial uno de sus epigramas
adulatorics: “Se convertfa en juego faltar a los deberes sagrados del
matrimonio y se castraba a seres inocentes. TG prohibes, César, am-
bos delitos, y vienes en socorro de las generaciones futuras, que quieres
que nazecan sin fraude. No mds eunucos, no mds adilteros bajo tu go-
bierne, mientras que antes —jch vergilenza!— hasta el casado era
adiltero”®,

Queda, por ltimo, citar un texto en el que Marcial se refiere ex-
presamente a la curacién de procesos de genitales externos por médi-
co§, criticando el gran intervencionismo de la época. Dice asiy “El
reto Bécara ha encomendado su Srganc a un médico rival para que le
cure; seguro que Bdcara ferminard castrado”®,

Pasemos ahora a examinar la aportacién uroldgica de Columela. En
su obra De re rustica encontraremos, sobre todo, indicacién de los usos
especificos de la orina humana en agricultura v ganaderia. En el primer
aspecto, como abono; asi lo indica al tratar de las vides, en las que,
si se sospecha que va a sobrevenir un gran frio, “has de echar sobre
sus rafces un poco de estiércol... o seis sextarios de orina afieja prepa-
rada para emplearla en ésto”*, también a los olivares hay que ayudarlos,
“con orina afieja de cerdo o con la de hombre; ambas se administrarén
con moderacién, perque para el arbo! mds grande habra bastante con
una, a menos que no seé le mezcle otra parte igual de agua”™. Al ordenar
el curso de las faenas campestres a lo large del afo, vuelve a recordar
que en las calendas de noviembre es conveniente “después de haber

% Marcial (8), III, 81.

2 Marcial (6), II, 45.

2 Marcial (6), VI, 2,

B Marcial (6), XI, 74.

#* Columela (2), 1. IV, cap. VIIL
#  Columelz (2), 1. V, cap. IX.
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excavado las vifias echar a cada vid un sectario de palomina, o un con-
gio de orina huwmana, o cuatro sectarios de estiércol™.

Lz segunda de las aplicaciones de la orina humana corresponde a
la ganaderia, y en concreto, a las enfermedades de los animales. Espe-
clalmente en tres afectos concretos. Es el primero de ellos el tratamiento
de los apostemas de los bueyes: se deben abrir con hierro, exprimir
la concavidad y lavar con orina de buey caliente, perc “algunos, des-
pués de haber quemado la parte enferma, la lavan con orina afieja y
enseguida la untan con pez l{quida cocida con manteca rancia en partes
iguales”. También para curar las ovejas del exceso de bilis se les ad-
ministra “orina afieja de hombre, la cual asimismo sirve de remedio
al ganado cuando tiene ictericia™®, Finalmente, para librar a los pollue-
los de cierta enfermedad, se aplicard la técnica de algunos que “les
echan en el pico orina tibia de hombre y se lo aprietan hasta que lo
salado de la ¢rina con la ndusea que les causa les obligue a echar la
pepita por las narices”®,

En cuanto a medicamentos de eficacia diurética, la obra de Colu-
mela s6lo menciona la acedera® Finalmente, descuellan en el tratado
las indicaciones scbre el procedimiento prictico de castrar los becerros,
segin las indicaciones de Magdn, v demostrando buenos conocimien-
tos anatomo-fisiolégicos. Por eso creemos interesante reproducirlo. Dice
gue “‘el mejor género de castracién es el que se hace en la edad tierna
sin herida™; lo mejor es practicarla en primavera ¢ en otofio. Para

realizarla se toman dos listones de madera, que sirven como tenazas,
con los gue se cogen

“los nervios de los testiculos que los griegos Uaman cremas-
teras, porque las partes genitales estdn suspendidas de ellos, y
después de asidos se abra inmediatamente el escroto, y apretin-
delos para que salgan de él, se corten de manera que se¢ deje
la extremidad por donde estdn unidos a dichos nervios. De este
modo ni e! becerro peligra por la pérdida de sangre, ni se afe-
mina enteramente, como ocurrirfa si se le hubiese quitado toda
la masculinidad, y conserva la forma de macho, habiendo de-
jado el poder de engendrar...”.

¥ Columela (2), 1. XI, cap. Il

¥ Columela (2), 1, VI, cap. XL

% Columela (2), 1. VII, cap. VI
¥ Columela (2), 1, VI, cap. V.
N Columela (2), libro X,

N Columela (2), 1. VI, cap. X¥XVL
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Y siguen las indicaciones sobre el tratamiento de la herida opera-
toria del becerro en los dias siguientes a la castracidn.

Tales son los principales textos e indicaciones recogidos de los lite-
ratos hispanolatincs. Veamos abora las principales referencias a plantas
de uso uroldgico en la Peninsula.

b) Fdrmacos espafioles de utilidad wrolégica.

Dos planos debemos distinguir en esta enumeracidon. En primer lu-
gar, aquellos productos de los que se menciona, a la vez, su proceden-
cia hispdnica y su utilidad urolégica; en segundo lugar, aquellos cuya
indicacién urolégica procede de citas indirectas. Los primeros son sola-

mente dos: el euzomon y la vifla coccolobis. Del primero dice Dios-
corides:

“nace una oruga silvestre principalmente en la Espaila Occi-
dental cuya simiente sirve a las naturales en lugar de mostaza.
Esta mueve mucho mds prontamente la orina y es mucho mas
aguda que la doméstica”,

El otro medicamente nombrado es el vino obtenido de la uva cocco-
lobis. A este propdsito dice Plinio:

“los hispanos distinguen {entre las uvas) dos géneros: uno de
uva oblonga y otro redonda; se vendimian las dltimas. Cuanto
mads dulce es la coccolobis, tanto mejor es, La que tiene un gusto
seco se hace dulce al envejecer, v la que lo tuvo dulce se con-
vierte en seco con el tiempo. Entonces compite con el vino al-

bano; se dice que la bebida de éste es muy eficaz contra las afec-
ciones de la vejiga™.

Pero para obtener el elenco total de los productos farmacelégicos
procedentes de Espafia, empleemos el procedimiento indirecto: haga-
mos, en primer lugar, la relacién de los productos farmacoldgicos cuya
existencia estd acreditada en la Espafa antigua®, examinemos luego, a
la luz de los principales textos farmacol6gicos —especialmente la Ma-

2 Dioscérides (4), lib. VI, cap. 26,

3 Plinie (7)., XIV, 30.

¥ Para ver el elenco farmacoldgico de la Espafia romana ver {(13), donde se
sistematizan en orden alfabético los productos terapéuticos cuyo uso estd ates-
tiguado por textos o por hallazgos arqueoldgicos.
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terig Médica de Dioscérides— su utilidad urolégica. Presentamos esta
relacidn come apéndice a la presente comunicacidén. Sélo queremos dar
aqu{ una pequefia muestra de su distinta utilidad en urologla. Agru-
pandolos segin sus efectos, el cuadro general serfa asi:

diuréticos .........ccoiiiiinann. azafran, enebro, eneldo, eringe,
grama, cebada, hinojo, membrillo,
miel.

en estranguria .................. comino salvaje, grama.

en hematuria ................... comine salvaje.
grama,

en litiasis ..o, ciruelo, comino salvaje, grama.

en dolor de rifiones ......... hinojo.

en enfermedad de rifiones... grama, plantago, verdolaga, rega-
liz.

en dolor de vejiga ............ hinojo, caracoles.

en dolor de ijada ........... caracoles.

Comoe se ve, en su conjunto, cubren bastante bien el campo de los
afectos urolégicos. Queremos, con ello, poner punto final a esta enu-
meracién, dejando para el apéndice las citas y los textos correspon-
dientes.

Resumen

Tales son, en resumen, los escasos conocimientos que tenemos de la
urclogfa en la Espafa antigua. Ningan dato para la prehistoria, vagas
referencias farmacoelégicas e higiénicas para los pueblos protohistéri-
cos, y unas referencias ya concretas a afectos y pricticas uroldgicas de
los escritores hispanorromanos, asl como a los firmacos mdas empleados
en la época de la dominacién romana.
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APENDICE

Productos farmacoldgicos existentes en la Espafia antigua y con efecto

comprobado en afectos uroldgicos

NOMBRE

EFECTO

REFERENCIA EN
DIOSCORIDES
(libro ¥ capitulo)

azafrdn

caracol

cebada

ciruelo

comina salvaje
enebro
eneldo
eringe

grama

72

diurético

“sana el dolor de ijada y también el
de la vejiga”

diurético

la goma del ciruelo tiene Iz facultad de

soldar, ¥ bebida con vino, rompe la
piedra

estranguria, litiasis, hematuria
diurético
diurético
diurético

el calamo aromitico cocido con si-
miente de grama es diurético, actia
contra el mal de rifiones y es titil
en la estranguria

1, 26
I, 9
1, 78
I, 137
III, 65
I, 83
111, 63
11, 22
1, 17



NOMBRE

REFERENCIA EN

EFECTO DIOSCORIDES
{libro ¥ capitulo)

grama *su cocimiento bebido cura los retor-

tijones de vientre, la disenteria v la

dificultad de la orina; ademds de

esto, desmenuza las piedras y sana

las llagas de la wvejiga” v, 32
hinojo “es 1itil a los dolores de los rifiones ¥

aquellos de la vejiga, como provo-

cativo de la orina” 11, 77
membrillo diurético 1, 131
miel diurético 11, 74
papaver cornudo “itil a los que con la orina echan

humotes gruescs y ciertas cosas a

manera de telarafias” v, 67
plantagao “contra las Hagas de la wvejiga y de :

los rifiones” I, 115
regaliz se administra a fos friticos v, 9
uvas pasas blancas itiles a los rifiones y a la vejiga Vv, 4
verdolaga “modera las mordicaciones de la vejiga

y de los rifiones” II, 113
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Juan R. Zaragoza Rubira

LA UROLOGIA EN LA ESPANA GODA

Introduccidn

Consideraremos en esta comunicacién los conocimientos urolégicos
existentes en la Espafia goda, es decir, desde el 409, fecha de las pri-
meras invasiones a la Peninsula, hasta e] 711, inicio de la penetracidén
musulmana. No son muy numerosos los testimonios que nos han llegado
de estos tres siglos de cultura goda; sin embargo algunos de ellos son
de considerable importancia, lo cual nos permitird reconstruir en lo
posible el estado cientifico de la época.

Debemos destacar en primer lugar el elevado grado de cultura de la
Espafia goda en relacidn con los otros reinos barbaros', Cuatro elemen-
tos obran para que asf sea: la persistencia de la tradicidn cientifica his-
panolatina, el avanzado grado de romanizacién del pueblo visigedo, la
influencia directa de los bizantinos y el influjo del cercano norte de
Africa, con figuras como Casio Félix y Celio Aureliano, en el que ba-

! Una excelente introduccién al estudio de la medicina y la ciencia en la

Espana goda la proporciona el preambulo de José Maria Loépez Pifiero al texto
que sobre la medicina hispanc-goda escribiera Peset y Vidal. Nosotros prepara-

mos en la actualidad un amplio estudio scbre la medicina en dicha época.
Ver (4).
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sard su obra médica San Isidoro. Nada extrafio tiene pues el hecho
de que, tras la invasién islamica, sea la huida de los intelectuales his-

pano-godos unc de los elementos mas importantes del renacimiento
carolingio.

Aparte de otras fuentes secundarias, creemos que los tres caminos
mds importantes para conocer la teoria y la practica de la medicina de
esta época son tres compilaciones de intencién y fin muy diversos. La
primera, las Etimologias, sistematizacién del saber reunida por San Isi-
doro; la segunda, el Fuero Juzgo, compendio de las leyes de visigodos
e hispanorromanos; la tercera, las Actas de los Concilios, mediante las
que la autoridad eclesidstica, de importancia creciente a lo largo de la
monarquia goda, dicté normas relacionadas con cuestiones que tienen,
en ocasiones —como ahora veremos— gran importancia médica.

Comencemos, pues, por el examen de los conocimientos tedricos
sobre los Organos y vias urinarias; intentemos luego atisbar, mediante
algunas referencias de estas obras, hasta qué limites se llegaba en la
practica médica de la época.

1. Los conocimientos tedricos: San Isidoro.

La mejor sistematizacién de conocimientos tedricos en materia uro-
logica serd la presente en las Efimologias. Reuniendo los datos esparci-
dos a lo largo de algunos de los veinte libros que la componen, podre-
mos dar un pequeiio cuadro de los conocimientos anatémicos y patold-
gicos existentes en la Espaha de los siglos V al VIL

a) Anatomia, fisivlogia,

Es importante el hecho de que al aparato urinario se le asigne tam-
bién la funcién sexual; los rifiones serfan en el hombre los érganos pro-
ductores del semen, por un proceso de desudacién. Veamos los textos:

“Renes (rinones), Varrén dice que se llaman asi porque de
ellos viene como una corriente (rivus) de humor obsceno; pues
las venas y la medula van desudando un humor en los rifiones, el
cual con el calor venéreo sale de los rifiones al exterior™

% Ban Isidoro (3). XI, 1, 97
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“Vesica (vejiga), asi dicha porque as{ como el vaso contiene
el agua, asi también la vejiga contiene la orina, procedente de los
rinones. No existe en las aves™.

“Urina (oring} dicha asl porque urit, o porque procede del
rifién; muestra la salud o enfermedad futura. A este liquido vul-
garmente se le dice lotium, porque las vertiduras lavadas (lota)
con orina se quedan limpias de manchas™.

Se afirma, pues, de modo explicito, la doble produccién renal de
orina y semen. ;Cudl es, entonces, la misidén de los testiculos en la an-
tropologia isidoriana? Examinando el texto a ellos destinado parece-
deducirse que formarian como una estacién intermedia de detencidn
del semen, que recibirian de su 6rgano formador, los rifones. As{ pa-
rece indicarlo este fragmento:

“Testiculos, llamados asi a testibus (testigos), cuyo nimero
empieza con dos, De estos procede el humor que reciben de los
rifiones y de la medula para log fines de la generacidn™.

Y en efecto, al tratar en otro apartado acerca del semen, las Edmao-
Iogias vuelven a repetir el proceso antes indicado, sin mencionar este
paso intermedio:

“Semen es lo que arrojado es recogido por la tierra o por el
vitero para engendrar y producir o frute o feto. Es un Hquido for-
mado por la decoccibn del cuerpo y de la comida, extendido por
las venas y la medula y que, desudado de aqui, se reiine en los
rifiones y es arrojado por el coito y recibido en el utero, y que

con el calor de las visceras y la irrigacién menstrual de la sangre
forma el cuerpo™,

Quede pues constancia de la doble misién, genital y -urinaria, atri-
buida a los rifiones, y la existencia de la vejiga y de los testiculos como
depésitos de orina y semen respectivamente.

San Isidoro (3), XI, 1, 137.
San Isidoro (3), XI, 1, 138,
San Tsidoro (3), XI, 1, 104
San Isidoro (3), XI, 1. 139.

o e e
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Réstanos aludir al hecho de que, en su capitulo dedicado a los mons-
truos, San Isidoro hable de los andréginos v hermafroditas, engendra-

dos “por mezcla de sexos”, pero sobre cuyas anomalias no proporciona
més detalles’,

b} Patologia, farmacologia.

Sobre e! valor diagnéstico concedido a la orina, algo apuntamos
antes; al tratar especificamente de ella se dice que “muestra la salud

o enfermedad futura™. FEn cuanto a medicamentos c¢on uso uroldgico
especifico sélo hemos recogido uno, el anis:

“Aneson (anis) es palabra griega, en latin anisus, planta muy
caliente y diurética'™.

Y aparte de él, se mencionan dos medicamentos cuyo nombre deri-
va de su aspecto parecido a los testiculos: el orchades y el incienso.

Si examinamos ahora los capitulos dedicados por San Isidoro a las
enfermedades agudas y crénicas, veremos que en el primero no se alude
a ninglin afecto especificamente urolégico; suponemos que los acciden-
tes agudos del tipo del célico nefritico deberfan englobarse en el apar-
tado correspondiente a iléxos, esto es, al “dolor que parece dar vueltas
y retorcer los intestinos™. En cuanto a las enfermedades crénicas, que
en las Etimologias se suponen debidas a la accién de la flema y de la
melancolia, ya aparecen entre ¢llas tres menciones urolégicas concre-
tas: la nefritis, ¢l cdlculo vesical y la estranguria.

“Nefritis es enfermedad de los rifiones, de donde recibe el
nombre. En griego los rifiones se llaman nefrus”",

“Célculo es una piedra (calculus) que se forma en la vejiga v
de ahi su nombre. Tiene su origen en la materia flegmdtica™,

“Estranguria: as{ dicha porque restringe la orina por alguna
dificultad existente”™,

San Isidoro (3), XI, 3, 11.
¥ 8an Isidorc (3), XI, 1, 138
¥ San Isidoro (3). XVII, 11, 6.
San Isidoro {3), 1V, 6, 14.
1 San Isidoro (3), IV. 7, 24.
1 San Isidoro (3), 1V, 7, 32,
¥ San Isidoro (3), IV, 7, 33,

10
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Tales son los afectos urolégicos mencionados por San lIsidoro. Vea-

mos ahora alguna indicacidn referente a las creencias pcpulares rela-
cionadas con la urologia.

2, La medicina creencial

Junto a los conocimientos técnicos debemos aheora aludir a las
creencias mantenidas por la medicina popular, enraizadas tanto entre
las gentes que algunas disposiciones conciliares tienen que intervenir
en ella, por rozar los temas religiosos, Asi ocurrié con respecto a la
doctrina de Prisciliano, que afirmaba la doble vinculacion de alma y
cuerpo a los signos del Zodiaco y a los Patriarcas. De aqui la conde-
nacién establecida per e] I Concilio de Braga en el afio 561:

“Si alguno cree que los doce signos siderales, que suelen ser
observados por los astrénomos, estidn dispuestos por cada uno de
los miembros del alma o del cuerpo, y que se les aplican los nom-
bres de los Patriarcas, como afirmd Prisciliano, sea anatema™.

Referente a los drganos sexuales, su vinculacién astroldgica era,
segiin dird més tarde con prosa vigorosa el arcipreste de Talavera, Es-
corpio: ‘“‘Escorpién es femenino, seforea las partes vergonzosas; es
su planeta Marte”. Y no se crea que tales afirmaciones eran propias de
gente inculta; es el mismo San Isidoro quien, al tratar del tema, dice
que “por udltimo tendrd [el médico] conocimiento de la astronomia, por
la que se contempla el movimiento de los astros y la mutacién de los
tiempos, pues, como dicen ciertos médicos, nuestros cuerpos sufren la
influencia de sus mudanzas™® Aun en condicional, se percibe aqui el

reflejo de las influencias astrondmicas en el hombre, en la esfera de la
enfermedad.

También debemos apuntar aqui, a tenor de lo que luego diremos, que
debié estar extendida la costumbre de acudir a fuentes mineromedici-
nales de fama para curar afectos urolégicos, asi como continuar la cos-
tumbre de emplear hierbas medicinales —como las aludidas al tratar

de la urolegia en la Espana romana— como paliativos en dichos pro-
Ces0s.

4 Concilios... (1), pag. 68, canon X.
% Qan Isidoro (3), IV, 13, 4.
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3, La prdctica urologica

Pasemos ahora a la esfera de la practica médica: phasta doénde al-
canzé la actuacién de los profesionales en lo tocante a la urclogia?
Veamos lo que dicen al respecto los textos antes mencionados.

Podemos sefialar que, segin ellos, en la Espafia goda no se aprecia
una clara distincién entre médico y cirujano; al menos como la que ya
se percibe claramente en las Partidas®. Por ello serd el mismo profesio-
nal quien trate los afectos médicos y practique las operaciones habitua-
les. De estas, las mds relacionadas con la urologia, y de las que pesee-
mos diversos testimonios, son dos: la castracién y la circuncisidn.

a) La circuncision,

De no excesiva complejidad técnica, la circuncisidn se practicéd am-
pliamente en la Espafa goda debido a la existencia de grupos judios
que la imponfan a hijos y siervos; en algunos cdnones de los Concilios
se indican los castigos que se consideran oportunos para corregir lo
que en ocasiones fue abuso de graves proporciones”. Por ello el 111 Con-
cilio de Toledo establece al ano 389 que “si algunos cristianos han sido
deshonrados por ellos, por los ritos judios, y circuncidados, vuelvan a
la religién cristiana y otérgueseles la libertad sin pagar el precio™®. El
Concilio IV de Taoledo, celebrade el 633, indica ademds los castigos
merecidos por los judios que sigan circunciddndose ellos o sus hijos.
Que la prictica no fue abolida lo demuestran, entre otras cosas, la ex-
tensién de las leyes civiles que pretenden cortar su extensién, y la
nueva prohibicién del XI1 Concilio de Toledo, en el afio 681, en el
conjunto de leyes establecidas contra los judios®,

También el Fuerc Juzgl da cuenta de la extensién de la circunci-
sién entre los judios, a la vez que especifica los castigos adoptados pa-
ra intentar cortar su difusién. Destacan las leyes contenidas en el libro
XII: la 1I, 7, que prohibe que los judios se circunciden; la 1L, 12, que
estipula que los judios no deben circuncidar al siervo cristiano; la II,
13, que establece el castigo al siervo cristiano que se circuncide de gra-
do: la 1I, 14, que aumenta las penas para el judio que practique tal

1t Ver Ruiz Moreno (6), pig. 37.

7 Concilios... (1), pdgs. 211-12, canon LIX.
8 Concilios .. (1), pdg. 129, canon XIV.

¥ Coneilios... (1), pag. 396, canon IX,
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mutilacién; “esi algin judio circuncidar cristiano o metiere alguna
cristiana en su ley, debe seer descabezado”; la 11, 16, en la que se reco-
gen las seguridades dadas por las comunidades judias de respetar lo
mandado sobre ellag, per lo que indican que “non faremos circuncision
de nuestra carne”; la II, 17, que expone las penas a aplicar al cristiano
que se haga judio y se circuncide. La I11 (1), del mismo libro, resume
todas las leyes relativas a judios v repite la norma de no circuncidarse
ni circuncidar a los cristianos; y por ultimo la III(4), establece una
de las penas mds severas para esta practica. Es curioso el hecho de que
llamar a alguien “circuncidado” sea considerado como un insulto pu-
nible por el juez. Asi lo establece la ley que dice que “Si algun omne

dice a otro circuncido, o sennalado, e non lo fuere, el qui lo denosté
reciba C. eL. azotes antel juez”.

b)Y La castracion.

Es la castracién la segunda de las operaciones relacionadas com la
urologia que encontramos mencionada con cierta amplitud en los tex-
tos godos. Pero debemos recordar —como indica Anibal Ruiz Moreno—
que el concepto medieval de castracién es mas amplio que el actual, no
limitdndose a la pérdida de los testiculos, pues ya la pérdida del pene
se considera como incluida en esta denominacién en las Partidas®. El
Fuero Juzgo menciona tal practica en dos ocasiones como castigo a
los sodomitas, y asi se continud practicando en diversas épocas de nues-
tra historia. E] libro II1, titulo V, quinta ley, dice: “Onde los que yacen
con los barones, o los que lo sufren, deben seer penados por esta ley
en fal manera, que despues que el juez este mal supiere, que los castre
luego a ambos, e los de al obispo de la tierra en cuya tierra ficieren el
mal”. Y la ley V1 dice, refiriéndose a los sodomiticos, que: “e por ende
establescemos en esta ley que qual que quier omne lego, o de orden, o
de linaie grande, o de pequenno que fuer probado que ficiere este pe-
cado, mantiniente e] principe, o el juez los mande castrar luego”.

También los Concilios se ocuparon de las castraciones realizadas
con un fin indebido. A este respecto resulta muy significativa la lectura
del canon XXI del II Concilio de Braga, celebrado el aflo 572, y que

por tanto delata un estado de cosas perteneciente, al menos, al siglo VI
Dice asi:

X Ver Ruiz Morenc (6}, pag. 105,
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“De los eunucos que scn mutilados por otros, o que ellos mis-
mos se cortan sus drganos naturales: Si alguno por motivo de
enfermedad hubiera sido amputado por los médicos en sus orga-
nos naturales, lo mismo que los que han sido castrados por los
barbaros, o por otros hombres necios, si aparecieren de costum-
bres dignas, Ja ley candnica admite que estos sean promovidos al
oficio del clericato, pero si alguno estando sanc se mutilare, no
espiritualmente por medio de la disciplina religiosa y de la con-
tinencia, sino materialmente cortdndose el cuerpo creado por Dios
creyendo apartar de si las concupiscencias carnales, decretamos
que el tal no sea admitido a ningun oficio clerical. Y si ya antes

hubiera sido promovido al clericato, suspendido de su ministerio,
sea depuesto”,

Disctlpese la extensién de esta cita, que consideramos interesante
por cuante aclara que la mutilacién de los érganos naturales puede rea-
lizarse, bien por un acto de mortificacién mal entendida, a fin de li-
brarse de la voluptucsidad de la carne, o bien por motive de enferme-
dad, correspondiendo en este caso su ejecucidn a los médicos. Queda,
pues, taxativamente declarada la realizacién de operaciones de cierta
envergadura, como es la castracién, en aquellos afectos médicos en
que su prictica se consideraba necesaria.

¢) La circuncision femenina.

Nos queda por dlfimo repreducir una ley, 2 la que antes ya alu-
dimos, relativa a los castigos a imponer a los que practicaren la cir-
cuncisién: uno de ellos es la ablacién total del pene, que debid por
tanto realizarse no solo médicamente, como decfamos en el pdrrafo
anterior, sino también como pena judicial, Pero si traemos aqui el texto

de la ley es por su mencidn expresa de la circuncisiéon femenina. Dice
asi:

“E todo aquel que circuncisare a cristiano o a judio, e ficiere
en s{ o en otri tan laido fecho, o mandar a otri que ge lo faga,
cortenle la su verga de rajz, ¢ foda su buena sea metida en el
tesoro del rey, E si alguna mujer ficiere circuncision en su natura,
o diere su fijo a alguno que lo circuncide, taienle las narices, quier
sea una muger o muchas que ral pecado ficieren ¥

2 Fuero fuzgo (2), lib. XII, III, 4.
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Con estas notas, relativas a los pocos textos que en la época goda
mencionan operaciones relacionadas con la urclogia, terminamos el apar-
tadc referente a la prdctica médica para examinar los testimonios a fa-

vor de una afeccidn urinaria en un paciente regio: la litiasis del rey
Recesvinto.

4. Un paciente regio: Recesvinto

Es bien conocido que uno de los mejores monumentos que adn per-
sisten de la época visigoda es la iglesia dedicada por el Rey Recesvinto
a San Juan Bautista en la localidad de Bafios del Cerrato, Palencia,
(Por qué erigid el rey la iglesia precisamente en este lugar? Entre las
opiniones dadas para explicarle, una, mantenida por la tradicién, es de
importancia para nosoiros: volvia el rey de pacificar la regidén navarra
cuando, agobiado por el mal de piedra, tomé las aguas de dicha fuente,
quedando extfraordinariamente mejorado tras la cura crenoterdpica. En
agradecimientoe debié ordenar erigir alli una iglesia al santo de su de-
vocidn, a quien habria suplicado la curacidén durante el tratamiento®
Las otras explicaciones nc anulan, sino que complementan la citada:
se refieren a que el Rey hizo elevar diche templo en conmemoracién
a su victoria frente a la insurreccidn de los vascos. Pero el lugar de
ereccion del templo da, de todas formas, apoyc a la suposicién médica
sin menoscabo de considerar el templo como cumplimientoe de un voto
realizado durante la expedicién pacificadora. Segin comenta Madoz en
el aflo 1846, dichas aguas eran muy utilizadas para diversas afecciones,
pues producen “el efecto de una purga suave que barre dulcemente los
cuerpos, y sin la mds leve incomodidad, los humores que log perjudi-
can, curando... sobre todo el mal de piedra”.

Quede, pues, constancia, de lo que la tradicion nos transmite sobre
el rey Recesvinto, que constituye posiblemente el primer litidsico de la
urologia espafiola, Cerramos con ello esta cormunicacién en la que he-
mos intentado exponer los conocimientos tedricos y practicos de la es-

fera uroldgica en el espacio de tres siglos que comprende la domina-
cién goda en la Peninsula.

2  Una exposicién del relato tradicional puede encontrarse en Madoz: Dic-
cionarto geogrdfico (Madrid, 1846), tomo III, pdg. 363. Recientemente, v en la
Historia dirigida por Vicens Vives, hemos encontrado la misma npoticia man-
tenida por Garcia Tolsd {tomo I, pdg. 152). Sentimos no haber podido repasar
todas las fuentes relarivas a este hecho para tratar de localizar la informacién
directa del mismo.
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Juan Riera

EL CAPITULO UROLOGICO EN LA OBRA QUIRURGICA
DE ABULCASIS

Khalaf ibn 'Abbads al-Zahrawi, conacido también por los nombres
latinos de Abulcasis, Albucasis o Alsaharavius, es sin disputa alguna
el cirujano drabe mas notable y posiblemente uno de los tratadistas de
Cirugia mas importantes de todos los tiempos. Nuestro trabajo se pro-
pone rememorar los conocimientos uroldgicos contenidos en la obra
quirdrgica de este famoso cirujano hispano-musulmdn, consignando en
primer lugar los datos relativos a su vida y obra, para exponer de forma
més detenida el capitule urolégico incluido en sus escritos. De su vida'

1 Sobre la vida y obra de Abulcasis han escrito: F. WUSTENFELD: Ges-

chichte der arabischen Aerzte (p. 85; 1840); L. LecLerc: Histoire de la Médi-
cine arabe (1: 437-57; 1876); E. GURLT: Geschichte der Chirurgie (I: 620-49;
1898): E. CorpoNNIER: ‘Le liber servitoris d’Aboulcasis’ (Janus; 9: 425-32,
481-87; 1904); R, VALENSI: Un chirugien arabe. Abulcasis (Tesis. Montpellier,
1908); K. SubpuHorF: Beitrage zur Geschichte der Chirurgie im Mittelalter (2:
16-84; 1918); T. Maxuu¥: L'ceuvre chirurgicale d’Abul-Cassim Khalaf ibn
Abbas Er-Zahrawi, dit Abulcasis (Tesis. Paris, 1930); M. 5. Apu GaNMA: Abul-
Kasim, ein Forscher der agrabischen Medizin (Inaug. Diss, Berlin, 1929); M, S.
SpiNk: ‘Arabian Gymnaecological, Obstetrical and Genito-Urinary practice illus-
trated from Abulcasis’ (Proceedings of the Royal Society of Medicine; 30:
653-70; 1937); G. Sarton: Introduction to the History of Science (1: 681-82;
1953); J. Govames CappeviLa: 'La cirugia urc-genital de los drabes’ (Gaceta
Médica Espafiola; XXIX, 350: 403-05; 1955); P, Huarp ¥ M. D, Grmek: Le
premier manuscrit chirurgical turc, rédigé par Charaf Ed-Din (1960); M. Taga-
NELLI: Albucasi. Un chirurgo arabo dell’alte Medio Evo {1961).
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sabemos nacid en Zahra, cerca de Cdrdoba, siendo inciertos los datos
que poseemos sobre la fecha de su nacimiento; Ledn Africano la sitia
en 912 y Victor Escribang en 936, coincidiendo en datar la muerte en
1013. Como prueba de su prestigio profesional bastarfa sefialar que fue

probablemente médico del Califa Abd-Er-Rahman II1 (m. 961) y de
al-Hakam IL

Escribid Abulcasis una enciclopedia médico-quirirgica titulada Kitab
al-tasrif liman 'afiza *ani-l-ta ’alif, conocida también por los t{tulos abre-
viados de Altasrif o simplemente Tasrif (La Prdctica), obra compuesta
de treinta libros, cuya parte mds importante es la quirdrgica contemda
en el libro XXX, verdadero breviario quirdrgico. El conjunto de dicho
escrito fue traducido primero al lat{n por Gerardo de Cremona en To-
ledo durante el siglo XII y posteriormente vertido al provenzal y hebreo.

La versidn latina del libro XXX, la Cirugfa, ha conocido un elevado
namero de ediciones® en un espacio de tiempo que abarca desde el Re-
nacimiento hasta la pasada centuria. La edicién principe corresponde a
la impresidén veneciana de 1498, cuyo texto figura en un mismo volu-
men junto a la Chirurgia parva de Guy de Chauliac.

Como buena parte de los médicos drahes, herederos de la tradicion
griega, Abulcasis recoge en su Cirugia el saber quirdrgico antiguo, sien-
do perceptible, en su obra, la huella de los autores cldsicos. A pesar de
la ausencia de citas a cualquier autor griego o bizantino, la chra del
cirujano hispano - musulmdn es una compilacién del cuarte libro de
Pablo de Egina, enriquecido con notas tomadas de preferencia de An-
tyllos, Oribasio y Aecio. Sin embargo Abulcasis, a pesar de haberse
apoyado en fuentes preferentemente bizantinas, no se limita en sus es-
critos a la faena de simple compilador, como Aecio o Celso, pues supo
enriquecer el saber quirirgico con su propia experiencia y elevar asi
su nivel dentro de la medicina 4rabe, cuyo influjo, a través de sus ver-
siones latinas, es perceptible en el Occidente Cristiane en la mayoria
de los cirujanos bajo-medievales. Decidido partidario del método de
observacién directa, su originalidad sobresale especialmente en cuanto
a la iconografia del instrumental quirirgico se refiere. Nos presenta en
su Cirugfa cerca de 200 figuras, representando los distintes instrumen-
tos y artificios quirdrgices empleados para cauterizar, asi como lan-
cetas y otros objetos de muy distintas formas y tamafios usados en su

2 La edicién pcr nosotros consultada es la que corresponde a impresidn
hecha en 1544.
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quehacer quirtirgico. Anteriores son las ilustraciones de algunos textos,
como el de Apollonic de Kritdn, pero Abulcasis es el primero en dar
una iconografia completa y metddica del instrumental indicande su
empleo.

Cima de la Cirugia arabe, la obra de Abulcasis inspira la mayor
parte de los tratados de cirugia hasta el Renacimiento, sus influencias
son perceptihles sobre todo en Rogerio de Parma, Lanfranco y Saliceto,
sobresaliendo en Guy de Crauliac quien cita repetidamente el nombre
del cirujano hispano-musulmdn, Durante el Renacimiento las ediciones
latinas se repiten, unas veces en impresiones aisladas y otras junto a
textos quirdrgicos de algunos cirujanos bajo-medievales, lo cual con-
firma la vigencia de la Cirugla de Abulcasis. Mucho mds tarde, bien
entrado el siglo XVIII, todavia el fisidlogo Haller en su Artis medicae
princtpes (1769-74) aludird a la obra de Abulcasis.

Después de esta sucinta mencién a la vida y obra quirirgica de
Abulcasis, a las fuentes bizantinas donde se nufren sus escritos, as{
como a la posterior fortuna histérica de los mismos, pasemos a expo-
ner con mayor pormenor el contenido propiamente uroldgico de la
obra, cuyo estudio es tema de la presente comunicacién. Analizaremos
el saber uroldgico dentro de 1a Cirugla de Abulcasis teniendo en cuenta
no sélo su contribucién a la clinica y terapéutica de las afecciones uro-
I6gicas, pues también creemos cportuno hacer siquiera sea breve alu-
sién al instrumental que ilustra el texto,

El libro XXX de la obra de Abulcasis, la Cirugla, estd fragmentada
en tres partes fundamentalmente, las cuales se subdividen en un vario
niumero de capitulos. En la primera son expuestos los afectos cuyo tra-
tamiento requiere el uso de! cauteric; sigue a esta primera parte la que
se ocupa de relatar las diferentes técnicas quirdrgicas donde se hace
imprescindible el emplec de instrumentos cortantes, y por ultimeo la
tercera parte de la obra dedica su atencién a las luxaciones y fracturas.
La descripcidn por tanto de las afecciones quirdrgicas estd hecha, en
la obra de Abulcasis, en orden al tratamientc e instrumental empleado,
na segin el tipo de lesidn, la tupografia del drgano afecto o la sintoma-
tologia clinica. Revisando el indice de la obra no cabe duda que lo im-
portante para su autor era el tipo de instrumento o la téenica, cauterio
0 incisidn, que iba a ser empleada, de manera muy distinta a los ac-
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tuales tratados de Cirugia donde lo primordial es la lesidn anatomo-

patolégica, la causa etioldgica o el trastorno fisiopatolégico que padece
el organismo enfermo.

Catorce capitulos en total, estdn dedicados integramente en la Ciru-
gia de Abulcasis a cuestiones uroldgicas, dos en la primera parte de la
obra, y los doce restantes en la segunda parte; sélo de modo incom-
pleto en un capitulo de la tercera parte se ocupa de temas que ataflen
a nuestro estudio. Cuanto nos relata Abulcasis tiene un interés marca-
damente practico, con una clara intencidn terapéutica. Por esto son sus
descripciones clinicas muy recortadas, faltando en ocasiones referencias
a la sintomatologia del proceso uroldgico; mds precisas y pormenoriza-
das son cuanfas alusiones hace a los procedimientos quirdrgicos y a

las diversas técnicas manuales encaminadas al restablecimiento de la
salud.

Debemos advertir, antes de iniciar el estudio del capitulo urolégico
de la obra de Abulcasis, que es muy probable y aun casi seguro que en
los restantes escritos de este autor se hallen descritos otros procesos
uroldgicos no incluidos en el libro XXX de su obra, siendo por tanto
nuestra aportacidn al conccimiento de! saber uroldgico de Abuleasis
solamente provisional. A cuanto llevamos dicho, y lo que afiadamos a
continuacién cabrd sumar en el futuro lo contenido en los restantes
libros de su obra, manuscritos hoy todavia no exhumados.

Los afectos urolégicos que no permiten tratamiento quirdrgico son
soslayados en la Cirugfa de Abulcasis y ello explica que procesos tan
importantes como la litiasis renal no sea ni siquiera aludida. Muchos
de los afectos estudiados por el gran clinico hispano-drabe Avenzoar,
como la impotencia, atrofia testicular y la espermatorrea no merecen
ninguna mencién en la obra de Abulcasis, lo cual viene a confirmar el
cardcter estrictamente practico del relato quirdrgico de Abulcasis.

Del instrumental que ilustran sus manuscritos y el texto de la versién
latina podemos decir nos permite comprender con mayor claridad la
descripeién que nos hace de las técnicas operatorias. Dicho instrumen-
tal, numeroso y diverso, es utilizado en las intervenciones vesicales, ci-
rugia del miembro viril v procesos morbosos del testiculo, Durante la
Edad Media debid ser un medio didactico de primerisima importancia,
y desde el punto de vista histérico es posible rehacer, con una nitidez
que los textos a veces no permiten, el acervo de técnicas, la finura ope-
ratoria y el grado de perfeccién instrumental de las practicas uroldgicas.
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Examinando la iconograffa de este cirujano hispano-musulmdn se pa-

tentiza su finura operatoria con mayor rigor que la simple lectura de
su contexto.

Cuatro son los instrumentos empelados en las afecciones vesicales:
una “siringa” destinada al sondaje vesical; la “clepshydra™ ingeniosc
aparato apto para la limpieza o clister de dicho dérgano; con idéntico

fin usa el “clisteris subtilis™; al ocuparse de la talla nos presenta una

especie de bisturi: “spatumile incidens'™, con el que incinde el periné
hasta llegar al drgano hueco de la vejiga. El instrumental uatilizado para
la cirugfa del miembro viril se reduce a un “spatumili subtili’”” emplea-
do en los casos de imperforacién de uretra, un “cauterium lunari™
usado para cauterizar el pene; ademas la “forfices™™ (tijeras) para prac-
ticar la circuncisién y por ultimo el “perforatorium™, utilizado para
incinidr la uretra en los casos de litiasis. En las enfermedades del tes-

ticulo sélo menciona un “cauterium”™ empleado para la cura del hi-
drocele.

De los procesos renales Abulcasis sdlo menciona e! dolor renal® cuya

terapéutica consiste en la aplicacién del cauterio “clauili” sobre la re-
gidn renal,

Varios son en cambio los procesos vesicales considerados. Cuando
sobreviene debilidad de la vejiga® “ex frigore” y el enfermo no retenga
la orina aconseja cauterizar con cauterio “clauile” en el hipogastrio. A
Ia retencidn de la orina en la vejiga dedica un capitulo entero en la
segunda parte de su Cirugia®, prescribiendo en dichos casos, provoca-
dos bien por una piedra o codgulos sanguineos, la prdctica del sendaje
vesical mediante una “siringa”, especie de sonda que debe introducirse
por via uretral, previamente lubricada con aceite o grasa. En las llagas
y tlceras vesicales® recomienda el clister vesical o lavado de vejiga
mediante el emplee de dos ingeniosos aparatos la “clepshydra” o bien

% Chirvrgia. Pars Secvn.; Cap. LVIII: 202
4 Ibid.; Cap. LIX: 202.

5 Ibid.; Cap. LIX: 203.

& TIhid.; Cap. LX: 204,

' Ibid.; Cap. LV: 198.

8 [bid,; Cap. LVI: 199,

S Ibid.; Cap. LVII: 201.

W rhid.s Cap. LX: 205.

I jpid.; Cap. LXII: 208.

2 fbid.; Pars. Prim.: Cap. XXXIX: 138.
3 fbid.; Cap. XL: 138

1 Ibid.; Pars Secvn.; Cap. LVIII: 201-02.
15 rbid.; Cap. LIX: 202-03,
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el “clister subtilis” con los que consigue inyectar !fquidos y extraerlos
después de la vejiga.

Fl problema de la litiasis, en cuanto a la extraccion del célculo ve-
sical se refiere, es estudiado separadamente en dos capitulos, dedicados
uno a la litiasis en el varén y a la extraccién del cdlculo en las muje-
res el siguiente. Distingue Abulcasis en el varén™ dos estadios sucesivos
del enclavamiento del célculo. Pudiendo encontrarse éste bien en la
propia vejiga o en las vias urinarias inferiores, lo cual exige distintos
métodos quirdrgicos para su extraccién. De la litlasis vesical refiere
Abulcasis su mayor frecuencia en las edades tempranas de la vida y
los mejores resultados obtenidos por el cirujano en las operaciones lle-
vadas a cabo en niflos y adolescentes frente al sombrio prondstico de la
litotomia en los viejos. La practica de la talla implica tres tipos de me-
didas por parte del cirujano: las medidas encaminadas a preparar al
enfermo antes de la intervencidn, la operacién de la talla en si, y por
tltimo los cuidados post-cperatorics cuya finalidad se halla encamina-
da a la curacién de la herida. Los cuidados pre-operatorios se reducen
al vaciamiento intestinal mediante clister y la situacién operatoria del
enfermo en la cldsica posicion de la talla. La técnica operatoria que
describe Abulcasis sigue siendo con pequefio aparato, puesto que el
cirujano utiliza solamente el “spatumile incidens” para llegar a la vejiga,
ayuddndose mediante el tacto rectal que fija la piedra previamente al
cuello de la vejiga. Un ayudante le asiste, rechazande los drganocs ge-
nitales del varén para que el cirujano pueda incindir en la regién pe-
rineal, no en el rafe medio sino ligeramente lateralizado hacia la iz-
quierda con su mano derecha. La piedra la extrae manualmente pues no
hay alusién a ningin instrumento extractor. Cuando existe una piedra
fijada en la uretra propugna su extraccién mediante la uretrotomia
externa. Lleva a cabo dicha intervencién con un “perforatorium” con
el que incinde el miembro viril dorsalmente.

La talla en la mujer” la ejecuta por via vaginal, de forma semejante
a como !a describe en el vardn.

Posiblemente, como habiamos senalado anteriormente, se hallen des-
critos otros procesos uroldgicos en los restantes libros de Abulcasis
hasta la fecha presente inéditos, pues en el texto de su Cirugfa leemos:

% Ibid,y Cap. LX: 205-06.
" Ibid.; Cap. LXI[: 206-07.
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“dijimos al hacer la clasificacién de la especie de piedra y su curacidn

mediante fdrmacos las diferencias entre las piedras engendradas en los
rifiones y vejiga...”"™

Las enfermedades del miembro viril, de las que Abulcasis refiere
su curacién quirdrgica, son la imperforacién de uretra en el recién na-
cido, epispadias, fimosis, “albather” y fractura peneana. De la imper-
foracién de la uretra® sefiala la técnica a seguir para lograr el restable-
cimiento de las vias de la orina. Después de efectuada la incisidén dejard
el cirujano una sonda permanente (“Clauum ex plumbao” la Yama) du-
rante tres o cuatro dias consecutives, retirdndola sélo en los momentos
de la miccion. Del epispadias®, hace breve mencién, cuando sefiala co-
mo signos la desembocadura anormal de la uretra en la region dorsal
del miembro viril y la imposibilidad que supone para realizar el coito.
Asimismo relata el proceder quirdrgico frente a la fimosis empleando
unas “forfices” muy perfeccionadas™. De la fractura y hemorragia del
pene® hace brevisima alusién. Por itltimo menciona un afecto lamado
“albather”® (llamdndolo “eminentia carnis foedae™) que podia ser inclui-

do feniendo en cuenta su sintomatologfa clinica, entre los procesos ul-
cerosos del glande.

Las afecciones de testicule son el ultimo grupe de procesos urold-
gicos considerados por Abulcasis. Se ocupa del reblandecimiento del
escroto™ (“De mollificationes cutis testiculorum’™) al que trata quirir-
gicamente mediante la incisién y sutura. De la castracién®, cuya pric-
tica prohiben los preceptos religiosos, seflalando dos téenicas: por atri-
cidn y por fisura-seccién. De igual forma distingue dos tipos de her-
mafroditismo®: une en el que coexisten los testiculos con la presencia
de hendidura vulvar, en el segundo caso existe una desembocadura del
meato urinario en el escroto. Mds amplia es su exposicién del hidro-
cele” y varicocele®. Del primero explica su sintomatologia definiéndolo

% [bid.; Cap, LX: 203.

9 Jpid,: Cap, LV: 198-99.

®  fbid.; Cap. LV: 199.

¥ Ibid,; Cap. LVII: 200-01.

% [bid.; Pars Tert.; Cap. XIX: 302-03.
#  Ibid.; Pars Secvn.; Cap. LVI: 199-200.
*  [hid.; Cap. LXVIII: 212-13.

®  Jbid.; Cap. LXIX: 2I13.

% Ibid.; Cap. LXX: 213-14.

¥ Ipid,; Cap. LXII: 207-09.

B Jbid,; Cap. L¥XIV: 210.
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como una ‘“humedad en el siphac (peritoneo) blanco”, contenida bajo
la piel. Su diagnéstico frente a otros procesos tumorales de testfculo es
asimismo explanado. Afnade a cuanto llevamos dicho los métodos ade-
cuados para su tratamiento operatorio. Del varicocele, “semejante a un
racimo de uva”, expone también su tratamiento quirdrgico encaminado
a la supresién de la tumoracién vascular,
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Luis Garcia Ballester

EL TRATADO DEL “MAL DE LA PIEDRA”
DE JOAN JACME (s. XIV)

Nuestra comunicacién pretende dnicamente servir de presentacién
e introduccion a la versién castellana de un breve tratado medieval de
la segunda mitad del siglo XIV sobre el “mal de la piedra”, del autor
catalan Joan Jacme. Dicho tratado fue dado a conocer criticamente por
primera vez en 1910 por el Prof. Wickerscheimer’, discipulo de Karl
Sudhoff. Todos sabemos lo que la obra del catedrdtico de Leipzig sig-
nificé dentro de los estudios medievales de historia de la medicina. Su
ingente esfuerzo de recuperacién y publicacién de fuentes médicas del
medioevo ha sido la tlinica base seria que ha posibilitado el acercamiento
al complejo y fodavia en muchos aspectos desconocido mundo médico
medieval. En la continuacién de esa linea hay que situar el trabajo de
su disclpule, el Prof. Wickersheimer.

Para la publicacién y fijacidn definitiva del texto de Joan Jacme uti-
iz6 dos manuscritos de distinta época: el MS amplonianc de la real
biblioteca de Erfurt, del siglo XIV y el existente en la biblioteca muni-
cipal de Liibeck, del siglo XV. Nosotros, para la versién al castellano,
nos hemos servido, en las discordancias, de la variante que mds acla-

! WICKERSHEIMER, E.: “Johannes Jacobis Steintraktat. Ende des 14, Jahrhun-

derts”. Arch. fiir Gesch. der Med., TII (1910), 41-62.

93



rara el sentido y diera mayor fluidez al texto. Con ello no hemos gquerido
hacer otra cosa que ofrecer al médico y al curioso de habla castellana
una muestra menor de lo que constituye nuestro fondo de escritos mé-
dicos medievales, y contribuir de ese mode a disminuir la distancia en-
tre nuestra rica tradicién —completamente desconocida— y el pensa-
miento médico actual, La presentacién de esta obrita de Joan facme
nos plantea otra vez el urgente pregrama de recuperacién de nuestro
pasado cientifico. A su abandono se deben fundamentalmente afirmacio-
nes come la del propio Wickersheimer atribuyendo la nacionalidad fran-
cesa a este médice cataldn de la segunda parte del siglo XIV.

Pocas noticias biograficas tenemos de Joan [acme. Sabemos que na-
cié probablemente en Lérida a los cursos de cuya recién fundada uni-
versidad asistid. Pasé mds tarde a la de Montpellier donde alcanzé el
grado de profesor y la dignidad de canciller de tan prestigioso centro
universitaric medieval. En efecto, se le cita por primera vez en un Car-
tulario de 1360 con motive de una eleccidn para canciller, cargo que
ocupa desde 1364 a 1384, en que muere, Atendié como médico a papas
y reyes: asi, fue médico de Urbano V (1362-70), se desplazé a Aviiién
para visitar a Gregorjo XI (1370-78) y fueron requeridos sus servicios
por el antipapa Clemente VII (1378-94); en 1378 fue nombrado médico
de Carlos V, rey de Francia (1364-80).

Su actividad docente y clinica quedd plasmada en los varios trata-
dos médicos que escribié. De fodos ellos nos son conocidos: un Trac-
tatus de pestilentia, el Secretarium practicae medicinge, un Tractatus de
calculis in vesica, Recepte super quarto canonis Avicenne de febribus,
todavia no publicado y el Tractatus ad anathoniicam CcompoOsitionem
oculorum intelligendam, descubierto en Zaragoza en 1933, aunque este
iltimo quizds sea una versién latina posterior de la traduccién que el
mismo Joan Jacme hiciera del libro de Alcoat!. Junto a esta actividad
interesa destacar la de traductor del drabe al cataldn, que nos lo mues-
tra en viva y directa relacién con la mejor tradicién médica espafiola
medieval. De sus traducciones nos son conocidas, por ahora, el Libre
de lg figura del nyl de Alcoati y la Rubrica de les letres que Galien tra-
mes g Coris el maestre de les malalties dels uyls e de les cures, encon-
trados en el mismo manuscrito zaragozano.

La personalidad y escritos del cataldn Joan Jacme han merecido la
atencion de figuras como Karl Sudhoff, que aclaré definitivamente el
problema de la identidad de los escritos contra la peste de Jacme con
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los que circulaban bajo el nombre de Canuto; Klebs; Thorndike;
Wickersheimer, etc?

Una vez vista someramente la personalidad y produccién cientifica
de Joan Jacme pasemos a comentar la obrita que nos ocupa, el Tracta-
tus de calculis in vesicqg o del “mal de la pedra”,

Los escritos médiccs medievales los podemos reunir, esquemdtica-
mente, en (res grupos principales: escritos doctrinales (en general los
tratados de tipo exegético), escritos didacticos (tipe Isagogé) v escritos
practicos. A este ultimo orden pertenece e] tratadito que nos ocupa.
Este ultimo género de escrito médico, indicativo de la experiencia cli-
nica del médico medieval, mucho menos rica, desde luego, que la del
médico moederno, no se agota con un solo modo expositivo. Bajo el ad-
jetivo “préactico” se encierran escritos de la mds variada indole, desde
les menores —como los tratades semioldgicos de fiebre, pulso y orinas—
hasta los Consilia, exponentes mdximos del saber clinico medieval y
donde estos escritos précticos lograron la mdxima perfeccién, No olvi-
demos que los innumerables Tractati de peste y los Regimina sanitatis
pertenecen fambién a este grupo gue estamos comentando.

Siguen todos ellos —y ya nos ceflimos a nuestro breve tratado sabre
la piedra —un mismo esquema expositivo y que viene claramente ex-
puesto por el cataldn Jacme en el suyo: en primer lugar hablan de las
causas, luego de los signe y por dltimo de los remedios que conviene
aplicar. Estos dltimos son de dos tipos: de indole curativa unos y ten-
dentes a disolver el célculo para su expulsién, “medicinge frangentes
vel expellendi lapidem”, y de indole preventiva los ctros. Comprenden
estos Ultimos log cuidados dietéticos a los cuales tan atentos se mostra-
ban los médicos medievales, fieles seguidores del maestro Galeno y per-
fectos conocedores de su esquema de las sex res non naturales. Ellos
hardn se considere a la medicina como norma de vida. No hemos de
olvidar tampoco el remedio quirirgico —en forma de sencilla “incisic”-—
cuando la piedra “nec frangi nec expell”,

Pero antes de seguir adelante preguntémonos por el problema que
se le planteaba al médico Jean Jacme al enfrentarse con un enfermo
del “mal de la pedra”, casi siempre, en su caso, gentes nobles, —*calcu-
lus frequenter accidit personis nobilibus”-—, pero personas enfermas al

¥ SarTON, George: Infroduction to the History of Science. Baltimore, 1948.
IIl, pags. 1687-1689.
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fin y al cabo. Nos planteamos con ello el problema bidsico del clinico
medieval en orden a curar o preveer: el llamado por Lain “diagnéstico
medieval”’., Comprende éste una ‘“‘nosotaxia (clasificacién y ordenacién
de los modos tipicos de enfermar) y una nosografia (descripcidn de ca-
da uno de estos modos)’™ Para un médico de esta época —siglo XIV—
la enfermedad viene constituida “segin diversos medos tipicos, suscep-
tibles de ordenacidn en génerods y especies™, y ello siguiendo la patolo-
gia galdnica. Asi, pues, ;a qué género de enfermar pertenece el “mal de
la pedra”? Antes de contestar recordemos que los genera morborum,
en esta época bajomedieval, son fundamentalmente tres: “morbus com-
plexionalis o in complexione (alteraciones morbosas de la crasis humoral,
bien de todo el cuerpo, bien de alguna de sus partes), morbus composi-
tionalis o tn composttione (alteraciones morbosas de la contextura ana-
témica de un 6rgano) y movbus in communitate (alteraciones morbosas
de la conexidn entre un drganc y los restantes)’. Con este esquema, po-
demos volver al texto de Joan Jacme y contestar a la pregunta ante-
rior. Nuestro autor afirma taxativamente en la primera parte del es-
crito que el mal radica —*'Causa magis propinqua et efficiens”— “in
mala... compositione et in complexione partium praedictarum (renum
et vesicae), ..ut est strictura meatuum... vel sanguis grossus et visco-
sus...”. Vemos, pues, que el “mal de la pedra” puede pertenecer a dos
modos distintos de enfermar y ser debido o a una alteracién de la cra-

sis humoral del rinén o la vejiga, o a una alteracidn de la contextura
anatdmica de estos drganos.

Esos géneros, hemos dicho, ge realizan en especies, dependientes és-
tas del érgano afecto, humor alterado, tipe de lesiébn anatémica, etc., y
manifiestas al médico a través de una serie de sintomas que, todos en
conjunto, poseen también figura “especifica”. De ahi que el nosografo
medieval —nuestro Joan Jacme— se constituya en descriptor de los sin-
tomas caracteristicos y se esfuerce por deslindarlos. Ese, y no otro,
es el empefio de nuestro autor al comenzar la segunda parte de su obri-
ta: “signa sunt.., dolor in pectine et in peritoneon, nausea, difficultas
mingendi, ", etc. Al mismo tiempo se constituye en intérprete de la
causa inmediata —“magis propingua” dird Jacme— de esos sintomas
asi como de las acciones patégenas con que algunas de las sex res non

3 Lafn EnTRALGO, Pedre: La relacion médico-enfermo. Madrid, 1964, pa-
gina 165.

4 Lafn EnTRALGO. Pedro: ob. cit., pag. 165,
5 Lain EnTRaLGO, Pedro: ob. cit., pag. 165,
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naturales se han constituido en causas externas, “cambio de aires o de
regién, alimentos no adecuados..., ejercicios violentos y vida desorde-
nada (multa equitatione et coitu superfluo,. )", La especie morbeosa
—Ila enfermedad— venia establecida y rombrada cominmente segin el
sintoma dominante, en nuesiro caso, “la piedra’.

Comprende la tercera parte de la obra, hemos visto, la descripcién
y estudio de los distintos remedios para el “mal de la piedra”; en ella
se gportan los materiales de que se servird el médico préactico para sen-
tar 1o que podriamos llamar la indicacidn terapéutica’. Sobre la primera
prescripcion terapéutica medieval que definfa a la medicina mondstica
y que era un conjuanto de hierbas medicinales, reglas dietéticas, bafios y
sangrias, se asienta a lo largo de los siglos XII, XII y XIV, la rica
ciencia médica greco-drabe con 1o que la terapéutica bajomedieval se

complica y tecnifica; aunque hay que dudar si con ello aumenta tam-
bién su eficacia.

Poco a poco, v ya plenamente en este siglo X1V, el médico medieval,
a la hora de sentar un tratamientc tendrd en cuenta las propiedades
naturales del remedio, asf nuestro Jacme ante un enfermo débil y con
una piedra rebelde que se niega a salir, no dudard en administrar san-
gre de macho cabrio debidamente preparada pues tiene como cualidad
natural el trocear las piedras renales reuniendo a la vez eficacia y sua-
vidad en su accién. Son medicinas que “magis operantur et minus le-
dunt”. Tendra presente también la indole especifica y el modo ocasional
de la afeccién tratada, la constitucion individual del paciente (variara,
por ejemplo, la téenica quirurgica para la extraccién del célculo segiin
sea el enfermo de un sexo u otro) y las peculiaridades de la causa ex-
terna, siendo muchas veces conveniente los cambics de aires y lugares
combinados con “dieta delicada y de facil digestién, subtilis et factlis
digestionis”, o la aplicacién de laxantes de accién suave, mollificativus.

Es verdad que este escrito menor sobre “la pedra” es uno mds de
entre los muchos que de cardcter semioldgico se escribleron scbre las
orinas, unc de los pilares del actuar clinico del médico medieval, y que
no se puede decir precisamente de €l que sea original. Por el contrario,
su valor consiste en ser un apreciable compendio de la prdctica médica
de la segunda mitad del XIV occidental, Gracias a la minucicsa y pre-

L]

Latn ENTRALGO, Pedro: ob. cit., pag. 166.
7

LAt ENTRALGO, Pedro: ob. cit, En las pdgs. 169 y sgtes. se hallari un
andlisis de las peculiaridades que reviste el tratamiento médico del Medioevo.
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cisa labor de critica de Wickersheimer nos es posible, ahora, a nosotros
reconstruir el contexto cientifico en el que se movia este médico uni-
versitario y valorar debidamente sus afirmaciones, Podemos responder
a la pregunta de qué “libros” médicos constituyen el mundo cientifico
médico de Joan Jacme a la hora de redactar este “tractatus” sobre el
“mal de la pedra”. Tenilendo en cuenta que el criticismo en torno a los
autores drabes estd poco avanzado, no es de extrafiar que del andlisis
del texto de Joan Jacme se desprendan como de habitual manejo por el
auter las coneccidas obras de Races, Avicena y Abuleasis; el contexto
drabe de Joan Jacme aparece claro con sélo hacer referencia a sus ver-
siones directas del drabe al catalin. Del mundo clésico, recuperado en
gran parte, sobresalen algunos escritos hipocraticos, Galeno, Rufo de
Efeso, Areteo, Pablo de Egina, Dioscdrides y Celso y, sobre todo, es
de destacar la clara infiuencia de dos de los autores que mds sirvieron
de pauta a la medicina medieval, Alejandro de Tralles y Constantino
el Africano, y que nos habla a las claras del grado de asimilacién lo-
grado.

Dentro del mundo cientifico perteneciente al occidente cristiano
distinguimos un triple estamento: la intima conexién con la tradicién
salernitana, la continuacién del niicleo quizds mds madure del occidente
cristiano de los siglos XIII y XIV que fue Montpellier y el alerta que
significa el intimo cenocimiento de la obra de sus contemporéneos. Vie-
ne el primero representado por dos de sus mas conocidas figuras, Pe-
troncellus y Mateo Platearius y por el manejo de la farmacopea salerni-
tana (uso del lithotripon, philantrepo y nephretcario); ¢l segundo por
dos de las figuras centrales de la mds madura medicina medieval, Ar-
nau de Vilanova y Guy de Chauliac, y por el manejo que se hace de la
abra de hombres como Joannes Anglicus, Bernardo de Gordon y Gil-
pertus Anglicus, ya més préximos a él; el mundo de sus contempori-
neos estd representado por su, en ocasiones, rival Juan de Tornamira
y el también espaficl Valesco de Taranta,

TRATADO DEL “MAL DE LA PIEDRA"

de ToaN JacMme

Puesto que la enfermedad de !a piedra la padecen con mayor frecuencia las
personas nobles v su remedio es dificil, escribiré algunas breves cosas que sirvan
para su mejora.
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En primer lugar hablaré de las causas que mds 4 menudo la motivan; en

segundo, de los signos que mds se manifiestan ¥ en tercer lugar, de cémo re-
mediarla rédpidamente,

Respecto de lo primero sabemos que son los alimentos productores de sangre
gruesa como las habas afejas, quescs, carnes }:iovinas, pan 4zimo, aves acudticas,
peces grandes sin escamas, el vino nuevo, agua turbia y cosas semejantes a
éstas; finalmente son causas remotas la indigestién, 1a embriaguez, la crudeza
de los humores ¥ la debilidad de la capacidad hepdtica. La causa mds préxima
la constituye la materia espesa y viscosa, como la pituita espesa o la sangre
espesa y viscosa, siendo éstas las causas materiales. La causa eficiente es el
excesivo calor del rifién o de la vejiga y la mala disposicién de éstos, como
es la estrechez de los meatos y la anchura en la concavidad, porgue siempre
que la materia espesa se separa de la sutil debido al fuerte calor se endurece
y petrifica. ¥ es enfermedad hereditaria, comeo la gota, puesto que frecuen-
temente vemos que siempre que el hijo se asemeja al padre en la cara puede

también paracerse en los rifiones ¢ en la vejiga v en la disposicién y complexidn
de las citadas partes,

Los signos, bastantes claros, son: dolor en esas partes del vientre, estreiii-
miente, ndusez con el movimiento, dificultad de miccién o estangurria, dolor
en el pubis, en los rifiones y emuntorios, muy a menude con tal gravedad y
angustia que parece gue algo ha quedado retenido en ellos.

Cuando primeramente se expulsa orina espesa ¥ con arena e inmediatamente,
de forma repentina, se clarifica ¥ todo ello acompanado de dolor de estas partes
se da a entender la generacién de dichas arenillas; y si a continuacién apare-
ciese una orina densa con mucha arenisca, seria signo de la disolucién de la
piedra; alguna vez se padece por frio en las partes renal y pudenda.

Las piedras del rifién se originan con mds frecuencia en los viejos ¥ en los
gordos por la debilidad de su capacidad expulsiva; en cambio, en los flacos
vy en los nifios se dan con mds frecuencia en la vejiga, puesto que la capacidad
expulsiva de éstos las hace descender,

Las piedras renales difieren de las de la vejiga por su menor tamafo y
dureza ¥ color rojizo; en cambio, la piedra de la vejiga es mds dura, de mayor
tamafic v blanquecina. Las figuras de las piedras son diversas, bien son oblongas

o triangulares, bien cuadrangulares; unas veces dsperas y otras suaves, redondas
Q con agujeros,

Es sabido que las afecciones de las piedras se interpolan vy que no guardan

un orden determinado, perc segin la diversidad de édpoca vy de regidn se
acortan o se prolongan,

Los signos propios de las piedras de la vejiga son: ereccién frecuente de la
verga, sintiende e! enfermo necesidad muy a menudo de frotarse con la mano
tanto el pubis como la misma verga; pasea y duerme con dificultad y con dolor.
Es un dolor en el pubis y en el peritoneo que muy a menude alcanza més lejos;
entran con frecuencia ganas de orinar y sentarse, siendo la orina unas veces
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blanquecina, expulsdndose con ella varios y sutiles sedimentos e incluso frag-
mentillos, ¥ otras sanguinolenta. Estos signos suelen bastar.

* £ =

Se han de preservar de alimentos densos ¥ visceses, de dormir prolongada-
mente sobre la espalda, de constrefiir mucho y por tiempo los rifiones, de
exceso en la equitacidn y en el coito y del calor en la espalda siempre que se
esté en la mesa, Provéquese con frecuencia el vémito una hora antes ¢ después
de la comida; as{ como también un par de veces al mes dénse medicinas puri-
ficadoras de los rifiones,

Los cambios de aires ¥ de lugar ayudan, asi como los efercicios moderados
antes de la comida, Scn beneficioses rambién los bafios frecuentes. La dieta
debe ser delicada y de fdcil digestién. Son de utilidad los enemas en tiempo
de necesidad pero administrense de tarde en tarde las medicinas laxantes por
la boca, a no ser que haya gran necesidad como cuando scbreviene el dolor y
la conmocién, Dese enemas de accidén suave,

Tras la cena, sumérjase al enferme en una tina de agua dulce en la que se
haya hervido malva, parietaria, camomila, abrojo, greda y cosas semejantes,
cuidando gue permanezca alli un poco porque con frecuencia es tanto el dolor
gque es preciso volver al bafio,

Puede darse, entre otras cosas, agua de flores de camomila v de alkekén,
una onza a partes iguales o la mitad; a la salida del bafio puede tomarse triaca
reciente o el siguiente polvo. Dese: uha onza de sangre de macho cabrio
debidamente preparada, media dracma de ounta de husso de sepiz y una o
media de greda marina; hdgase un polvo con tode eso, mézclese con tres partes
de vino blanco y frétese la regidn de los rifiones, el pubis y el peritoneo con
este ungilento. O bien este otro preparado: dos onzas de aceite de escorpibn
¥ aceite de ajonjolf, a partes iguales; media onza de mucilago de heno griego:
una onza de sangre de macho czbrio y un poco de cera.

Midndese después al enfermo que monte a caballo si puede o que descienda
una escalera apoydndose durante unos trameos en un pie ¥ durante otros en el
otro pie; de ese modo ge expulsa la piedra. Si asi ccurre, va bien. Si no
ocurriers, dénse medicinas que disuelvan la piedra, como después se dice,
pero antes adminisirense otras mds suaves. Désele en un recipiente fruto de
casia con aceite de almendras dulces y con semilla de melén, liquido en el que
he haya diluido ciertas espinacas con perejil gue crece entre las piedras y aceite
de almendras dulces. Tras estos medicamentos pueden administrarse otros mds
fuertes gue disuelvan la piedra. Si se la expulsa sin sangre es buen signo, siendo
male si se arroja mucha sangre y ninguna piedra. Si saliera junto cen la piedra
cantidad de sangre, hdgase una fiebotomia siempre que el enfermo la tolere,
ddndosele 2l mismo tiempo en una taza agua de llantén con semilla de melén
¢ bien una cuarta parte de la taza con agua de alkekén para que en parte dé

firmeza y en parte limpie la sangre y ésta no se cuagule, lo que causaria
estranguria.

Si la piedra llegarz al cuello de la vejiga vy el enfermc no pudiera orinar,
introddzcase una sonda que empuje la piedra al seno de la vejiga. Si ya hubiera
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penetrado en el cuello de la vejiza, sumérjase la verga en una coccién de malva
e introddzcase mediante una jeringa lo que sigue: una onza de aceite de vio-
letas y aceite de escorpiones, a partes iguales; cuidando que esté templado.
A continuacidn, conviene exprimir suavemente la verga, operacién que el mismo
paciente, con sumo cuidado, puede hacer ¢ con ayuda de ofra persona. Si
todavia asi no saliera, no habria mds remedio que escindir la parte mds inferior
de la verga v extraer la piedra y a continuacidn se unirfa.

Hay que tener en cuenta que cuando la orina anda mezclada con muchas
arenillas debe fitrarse y desecarse éstas y si fueran deleznables hay esperanza
de disolver las piedras con medicinas dadas en el tiempo adecuado; si se viera
que fueran duras, sélidas y ligeras, entonces no hay buena esperanza,

Debe administrarse las medicinas mds apropiadas para diluir la piedra porque
son las mds eficaces y causan menos dafio debido a su cualidad como es la
sangre de macho cabrio preparado del siguiente modo: escéjase un macho
cabrio de cuatro o cinco aflos, no castrado, alimentado antes de su degollacidn,
durantes fres meses, con betdnica, saxifragia, hinojo, cierta clase de perejil que
se cria entre las piedra, acebo, espirrago, mijo, cebada y otras semejantes; de
ese mode, la cualidad del macho queda incrementada, y no impedida, con la
suma de las cualidades de esas yerbas, Una vez pasados los calores estivales,
cuando pintan las uvas, degiiéllese al machao cabrfo. Hay que desechar la
primera y la dltima sangre; se recoge, en cambio, la de en medic ¥ se seca
en aire purc v a la sombra y, mientras se seca, de divide en fragmentos al
modo del trocisco, ¥ una vez bien seco se reduce a polve y se da al paciente
en horas determinadas con un poco de agua apropiada o con vino blanco o
con coccidn de diuréticos o como plazca al enfermo.

Es buena también la lengua de serpiente con agua de rdbane, v la pajarilla
real, pequefia y de cola trémula, cefrina y con Ia punta de las alas blanca, que
gorgea cuando se mueve y que gusta de vivir junto a las aguas y estanques.
Puede darse asada ¢ cocida, como pastel ¢ desecada y en este iiltimo caso
reducida a polvo en forma de plldoras o no.

También es buena la ceriza de liebre guemada, la ceniza del escorpion y
la piedra de esponja quemada, la piedra judaica y ceniza de céscara de huevos
de los que ya salieron los polluelos.

Todos esos remedios obran por s{ mismos o mezclados, as{ como las puntas
de los huesos de sepia y el fruto de la serba.

Una vez haya calmado el dolor puede aplicarse este emplasto sobre el lugar
dolorase, Dése: una onza a partes iguales de higos silvestres, ddtiles gruesos,
pasas de uva limpias de semillas y de corteza; mediz onza a partes iguales

de malva, malvavisco y semilla de lino; suficiente manteca y hdgase un em-
plasto.

Puede también aplicarse este otro: dos onzas a partes iguales de aceite
de escorpidn, acetite de almendras dulces y sangre de conejo; haciéndose un
ungiiento con un poco de cera, Frétese la zona doloresa con la mano templada.

También son muy utiles para destruir la piedrz, las infusiones, fomentos
y embrocaciones. Dése: media onza a partes iguales de valeriana marina, se-
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milla de nardo silvestre, petroselino, beténica y pimienta: redizcase a polvo
y afiddasele por la mafiana temprano miel con agua de rafz de petroselino o
con agua de creta marina...

Muy (dtil es también la siguisnte: tres dracmas a partes iguales de ceniza
de coles no trasplantadas, ceniza de pajarilla real, ceniza de cdscara de huevos
de los que haya salido va el polluelo; una dracma a partes iguales de pimienta,
zanahoria fina, piedra de esponja y piedra judalca; media dracma a partes
iguales de semilla de altea, goma ardbiga, semilla de saxifragia, hinojo, semilla
v madera de bélsamo: media onza a partes iguales de las cuatro semillas frias
{meldn, pepino v dos especies de calabaza), una pizca de ceniza de escorpion
y media onza de sangre de macho cabrio preparada. Todas esas cosas se pul-

“erizan ¥ mezclan con cuatro onzas de miel déndose 1a cantidad de una castafia
son coccidén de saxifragia,

Es extraordinariamente eficaz el siguiente aceite tanto aplicado desde fuera
como inyectado mediante una jeringa dentro de la verga, Dése: una onza a
partes iguales de aristoloquia, genciana y corteza de raiz de alcaparra. Redtz-
case a polvo o muélase mucho, afiddasele una libra de aceite de almendras
amargas, exponiéndose al sol durante ocho dias: a continuacién se filira y
exprime y a este aceite se le arfiaden cuatro escorpiones y cerrando bien el
recipiente se le expone al sol durante veinte dias, Por ultime se filira ¥ va esta
dispuesto para el usa,

La ceniza de escorpién se prepara del siguiente modo: se cogen escorpiones
v se colocan en una vasija nueva y perfectamente vidriada; se tapa bien y se
pone scbre unas parrillas, Se introduce en un horno en el que el caler no sea
excesivo, permaneciendo alli durante cinco horas. Al cabo de ellas se extrae
la wvasija, se pulverizan los escorpiones v ya estd dispuesta para el usc.

Si la piedra estuviera en la vejiga y no pudiera disclverse ni expulsarse por
las cosas anteriormente citadas ni mediante alimentos adecuados, deberd hacerse
una incisidn en la parte izquierda y en el cuello de la vejiga por un hombre
experto, ya que es peligroso, y sujetar la piedra introduciendo los dedos por
el ano al tiempo que se incinde por arriba; iras la expulsién y mientras aquello

consolida se vigila al enfermo para que la orina salga por la verga y no impida
la consolidacién de la herida.

El siguiente electuario es muy apropiado y util. Puede darse Iithotripon,
philantropo, nephretoario, que cualquiera sirve, o alguna de las recetas que
vienen en el antidotario de Arnpau., Se administran con coccidn de saxifragia.

Algunos también consideran muy apropiadas las piedras que se encuentran
en las articulaciones de los gallos viejos o las halladas en la vejiga de lechén,
asf{ como la coccién de rafz de cincoenrama. Todas esas cosas conviene gue se
den por la mafiana con el vientre vacio, en el bafioc o a su salida.

Los calculosos deben tener el vientre limpio, si es preciso con ayuda de
laxantes; bafiarse de vez en vez, usar de dieta suave, etcétera.

Y ponemos fin a esta obrita por 1a que Dios omnipotente por los siglos de
los siglos sea bendito.
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Juan A. Paniagua Arellano

EL OPUSCULO "CONTRA CALCULUM"” DE
ARNAU DE VILANOVA

Las primeras ediciones generales de la obra cientifica del Maestro
Arnau de Vilanova contienen una coleccién de cincuenta y cinco tra-
tados médicos y alquimicos'. A partir de la tercera edicién -—Lién 1509—
esta serie se enriquece con un apéndice formado por cinco breves es-
critos, el primero de los cuales es el titulado: Tractatus contra calcu-
lum®, Se ve que el editor Tomds Murchi, en el curso de sus investiga-
ciones por las bibliotecas francesas, toparia con alglin nuevo texto ar-
naldiano y se apresuraria a darle a la imprenta. Se tratarfa, sin duda,
de un manuscrito andlogo al que hoy se encuentra en el cédice 3.665
del fondo Harleiano del British Museum que lleva estos cinco escritos
y en el mismo order que en las ediciones’. El que ahora nos ocupa se

' Una visién general de la bibliografia arnaldiana se ofrece en mi trabajo:

“La obra médica de Arnau de Vilanova, Introduccién y fuentes”, Archive Ibe-
roamericano de Historia de la Medicina, XI (1959) 351-401L.

? Los otres son Régimen contra catarrhum, De Tremore cordis, Tractatus
de epilepsia v De esu carntum pro sustentatione ordinis carthusiensis; los dos
primeros son breves monografias clinicas semejantes al Tractatus contra calcu-
fum; el terceroc es un texto seguramente apécrifo: en cambio, el curioso escrito
en defensa de la abstiencia de carne practicada por les cartujos es rigurosa-
mente auténfico.

* Es un cddice del siglo XV que contiene, ademds de los textos arnaldianos,
sendas obras de Gerald de Solo —profesor de Montpellier en el siglo XIV—
y del salernitano juan de San Pablo.
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encuentra también, parcialmente copiado, en el ms. Q. 320 de fa Biblio-
teca Amploniana de Erfurt*; y —segin informacién proporcionada por
el Dr. Wickersheimer— puede verse asimismo en las Bibliotecas de
Leipzig (ras. lat. 1.185) y Leiden (Wass, chyrur. 4.°, 28%.

Se trata de un texto bastante breve que contiene una dedicatoria
dirigida a un Papa y siete capitulos’; los tres primercs son de caracter
general y dicen cosas interesantes sobre la Medicina y el médico; sélo
los cuatro tltimos tienen contenido uroldgico. Define su auter la enfer-
medad calculosa como una disposicién preternatural de los rifiones que
de modo sensible e inmediato dafia su funcién, produciende doloroscs
paroxismos. Distingue su causa material —el humor grueso y viscoso
que, por diversos motives, se localiza en los rifiones y desciende a2 la
vejiga, y al que se agrega pus y sangre—, de la eficiente —un calor re-
nal excesivo que deseca esa materia—. Separa los cdlculos renales —pe-
queftos y rojizos— de los vesicales -——méas grandes, duros y blangueci-
nos—, y se extiende en explicaciones sobre el proceso de su formacién
y las peculiaridades de la enfermedad segiin sea la edad y la complexién
del sujeto. Describe los sintomas: ese dolor agudisimo que desciende
a chatin €t inguina y que cesa cuande la pledra ha alcanzado la vejiga;
dolor gue suele ir acompafiado de nduseas, vomitos, desgana y quebran-
to, sequedad de boca y fiebre efimera. Y se extiende, con mucha mayor
amplitud, sobre los diversos aspectos terapéuticos.

* La segunda parte de este céddice —la primera es de! sigio XIIl-— lleva

diversos escritos, copiades en el s, XV, entre los que se encuentran, atribuidos
a Arnau de Vilanava, los titulados: De fremore cordis, De podagra y De calculo.
Este ltimo recoge solamente la parte clinica del contre calculum de las edi-
ciones; desde poco después del comienzo del cuarto capitulo —con cierta va-
riante respecto al textc impreso: “Materia nota lapis..."—, hasta el final del
tratado: Explicit opus manus De:; ocupando los folios 204v a 212v del ma-
nuscrito,

$ En el ms. de Leiden —como en e! de Londres— se encuentran también
el opusculo De esu carmium; en el de Leipzig —como en el de Etrfurt— se
atribuye a Arnau ¢l De podagra. Siempre va pues Contra calculum en compafifa
de otros breves escritos arnaldianos; pero nunca forma parte de las grandes
colecciones de obras genuinas. (Véase mi trabajo antes citado, p. 367).

8 Qcupa en las ediciones géticas dos folios vy medio: 304b-306d, en
Lion 1509; 305b-307d, en Lion 1520 y 1532; 343-345, en Venecia 1527. En
ellas va siempre en el apéndice, acupando el ndmerc 56 de la coleccién., En las
ediciones ulteriores —Basilea 1585 y Praxis medicinalis de Lion 1586— aparece
ya incorporado al cuerpo de los demds escritos, con los nimeros 41 (cclumnas
1563-1530) v 24 {pdginas 218 A - 224 A) respectivamentie. No existen ediciones
separadas de este libro. El prdloge —suprimido en las dltimas ediciones—
comienza asi: Serenissimo in Christo domino...; v el texio: Reor guod med:-
cing est scientia guam divina statuit providentia...; terminando con las pala-
bras: ...et mox cardiacam stomachalem follunt, Explicit opus manus dei ad
pontificem romanum arnaldi de villa nova.

104



En toda la descripcidn, el concepto de la enfermedad, la doctrina de
las causas, la explicacién de los mecanismos de produccién y las bases
del tratamiento, responden a los supuestos del galenismo arabizado, a
los principios de la Medicina escoldstica. Todo ello concuerda con el
contenido de los grandes tratados de doctrina médica que el Maestro
Arnau redactara cuande ensefiaba en la célebre Escuela de Montpellier’.
Como corresponde al cardcter “consiliar” de este escrito, es su parte
terapéutica la mas extensa y detallada; perc los tratamientos no se
enumeran de modo empirice, sino que se establecen respondiendo a los
referidos principios tedricos. Intenta, antes que nada, digerir la materia
viscosa mediante jarabes, purgas, bafics y sangrias; trata, ademds, de
corregir la destemplanza calida del rifidn, por medio de un complejo
preparado original con méas de setenta componentes. Si esta terapéu-
tica —que podemos calificar de etiolégica— fracasara, habria que pro-
curar deshacer los cédlculos formados y mitigar el dolor de los célices;
a veces serd preciso ir a la movilizacién de las piedras enclavadas en
el uréter mediante movimientos forzados y masajes, o a la trituracién
de las que se queden en la uretra con unas pinzas especiales. Se expo-
nen, por fin, tratamientos para algunos sintomas y complicaciones y
planes hijgiénicos adecuados al egregio paciente al que este escrito va
destinado, El auter se revela como consumado farmacdiogo —dentro
del esquema galenc-ardbigo de la graduacidén de las cualidades medica-
mentosas®*— y expone métodos originales, como el encaminade a recti-

ficar la accidén nociva de la escamonea que forma parte de un medica-
mento®,

Tenemos pues en Contra calculum un consilium acerca de la calcu-
losis renal que refleja el saber médico referido a esta afeccién en los
comienzos de! siglo XIV, Pero mayor interés que su contenido cienti-
fico ofrece el sentido histdrico de este tratado, Las primeras palabras
del prélogo indican ya su orientacién: “Al serenfsimo sefior en Cristo

" Sobre todo, en el extenso y bien trabajado Medicinalium introductionum

speculum (Opera, folios 1-36) a cuyo esquema tedrico se ajusta la descripcién
de la afeccidn calculosa y la exposicidn de su tratamiento.

8 Recordemos que Arnau de Vilanova es autor de un gran tratado De
simplicibus, de un extense Antidotarium, de obras dedicadas al estudio de los
venenos y de los vinos medicinales ¥ de libros de doctrina farmacéutica como
el De graduationibus medicingrum.

¥ “No temais al diagridium —escamonea—— qué entra en la composicién de
este antidoto, pues han sido reprimidas su primera v segunda malicia ¥ ha
adquirido cualidades inocuas”, dice el capitulo VI, Y describe a continuacién,

con detalle, un “modo bendito" de su propia invencién pata rectificar la esca-
monea.
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R., por la gracia de Dios Sumc Pontifice de la Sacrosanta Iglesia Ro-
mana y universal, su devoto y fiel A.” desea besar los pies y presentarle
el fruto de su trabajo como medio de restaurar su salud; el autor ha
librado al Papa de sus célicos v quiere proporcionarle un escrito en el
gue conste gl régimen que ha de seguir para evitar su repeticidén y el
modo de tratar eventuales accesos". La inicial A. corresponde al nom-
bre del autor; la R. no puede referirse a ningiin Papa", por 1o que ha-
bra de tratarse de una mala transcripcidn de otra letra parecida; segu-
ramente de una B., inicial de Bonifacic VIII. Y as{ debe de ser, pues sa-
bemos que, en 1301, Arnau de Vilanova librd a este Papa de los fuertes
célicos nefriticos que padecia® y que, no sélo le curd, sine que le envid
un escrite destinado a regular su régimen de vida. Nos dice un docu-
mento coetineo que el dia 10 de julio de aquel mismo aiflo, se retird
el Maestro Arnau a la “villa” papal de “La Scurcola”, donde “se man-
tuve en tal soledad que nadie podia llegar a é), y alll compuso un opiis-
culo de regimine sanitatis ad opus Pape”; libro que hizo exclamar al
Pontffice cuando lo hubo leido: “jEste hombre es el mayor clérigo
del mundo... y hasta ahora no nos hahiamos dado cuenta!”™, El optscu-
lo en cuestién seria, probablemente, nuestro Tractatus contra calculum.

En efecto, este libro estd escrito, segin declara su autor, para com-
pletar una actuacidén terapéutica coronada por el buen éxito: por la
gracia de Dios ha librado a su egregio paciente de los accesos de la

18

X Conira calculum, Dedicatoria. {Opera, folio 305 b),
1

El dnice Papa cuyo nombre comienza por esta letra es Romana que
reind breves meses, de agosto a noviembre del afio 897.

% Heinrich Finke relata cémo, ya antes de ser Papa, el Cardenal Gaetani
venia sufriendo cdlicos urinarios desde 1292; el éxito obtenido por el Maestro
Arnau contrasta con los fracasos de ofros médicos que le habian asistido,
(Aus den Tagen Bonifaz VIII, Miinster 1902, capitulo: Arnald von Vilanova als
Leibarzt und Alchimist Bonifaz VIII, pags. 200-277), En una interesante carta
dirigida el 14 de septiembre de 1301 a Jaime II de Aragén —gran amigo y
agradecido paciente de nuesiro médico— por su procurador en Roma Gerau
d'Albalat, se da cuenta de que Arnau de Vilanova habia llegado a Anagni
—donde a la sazdén se hallaba el Papz—. a primeros de mayo, ¥y que habia
tratado los cdlicos que sufria el Pontifice con tal fortuna gque, en frase del
propio Bonifacio, “le habia devuelto la vida" —et facit me vivere—; por lo
que los Cardenales de la faccién enemiga se lamentaban diciendo: “]Qjald que
el Maestro Arnau no hubiera venido!™ ¥ lanzando maldiciones ‘‘que no es
procedente transcribir’”, ya que estaban convencidos de que, sin la intervencién
del médico cataldn, el Papa yaceria en el sepulcro; cosa bien cierta segin el
procurador., (Texto publicado por Finke en la parte documental de la obra
citada, pdgs. XXVI-XXXVIII).

¥ Lo cuenta también Gerau d’Albalat en la carta antes citada, Esta admi-
racidon de Bonifacio VIII por el libro va pareja a su confianza en el médico; en
aquellos dias de enojo con la Casa de Aragon, dird a Carlos 1 de Anjou que
Arnau de Vilanova es el dnico cataidn de bien que conoce,
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afeccidn calculosa, y quiere ahara con este escrito reafirmar su salud.
Lo cual concuerda con el relato que acabamos de examinar. Por ello,
no creo que suponga dificultad seria la discordancia en el titulo del
opusculo; el empleado por Albalat puede ser una denominacién gené-
rica aplicable a cualquier escritc que plantee un régimen de vida ya
sea de tipo general, ya adecuado a determinada persona™.

Resulta chocante, sin embargo, el que no se aluda aqui al principal
remedio empleado por Arnau de Vilanova al tratar los cdlicos de Bo-
nifacio VIII, a la aplicacién en la zona lumbar de un sello de oro fabri-
cado en especiales condiciones®. Se trata de un remedic mdgico, basado
en la doctrina de las “fuerzas especificas” que poseen determinados ob-
jetos que encierran en s la eficacia de los cuerpos celestes bajo tuya
influencia se han formado®. Dentro de la cosmovision medieval nada
de extrafio tenfa el uso de estos procedimientos curativos; el propio
Arnau, en su obra mds doctrinal y sistemdtica, en Medicinalium intro-
ductionum speculum propone la aplicacién de este sello como remedio
del colico renal”. Sin embargo, estos procedimientos eran ya vistos con

4 Por eso crec también que el medicine speculum nuncupatum pro con-

servatione salutis nostra que con insistencia pedia a Arnau, Jaime II, en 1308,
no es -—a despecho de la semejanza de titulos— el Medicinalium introductio-
num speculum, sino el Regimen sanitatis que aparece en las ediciones generales
de obras de Arnau de Vilancva, Fn este Regimern no sélo tiene en cuenta la
complexidn y el género de vida de Jaime II, sino también la afeccién hemorroi-
dal que padecia, a cuya curacién dedica un extenso capitulo; algo parecido,
aungque mas centrado sobre la calculosis, es el planteamiento de Contra calculum.

8" . magister Arnaldus, modo mense julii preterito, dum sol esset in
signo leonis, fecit quendam denarium et quodam bracale papeque, cum portaret,
malum lapidis a modo non sentiret”, cuenta Albalat en su carta; v, mds ade-
lante, recoge estas palabras de]l Papa: “inveni enmim wunum cathalanum facientem
bona, scilicet magistrum Arnaldum de Vilanova qui fecit michi sigilla aurea
et quoddam bracale que deffero et servat me a dolore lapidis et multos aliis
dolovibus...” (ver Finke, op. cit., p. XXX y p. XXXVI). Asi pues, Arnau fa-
bricd un sello especial de oro bajo la influencia del cuarto signo zodiacal; sello
que quedaria aplicado al cuerpo del paciente mediante el aludido bracale. La
traduccién inmediata de este término seria: “braguero” (ver Du Cange: Glos-
sariwm..., I, 726}; pero, no habiendo constancia de una hernia concomitante,
pienso con Finke que se trataria aquf de un simple cinturén que comprimiria
la zona lumbar.

5 En la coleccién arnaldiana se encuentra un libro titulada De sigillis
donde se describe el método de fabricacién de cada unc de los doce sellos
zodiacales y se detallan sus cualidades terapéuticas. En cada caso, se funde
el sello en el momento oportuno, recitando determinadas plegarias; se graba
después el correspondiente signo, con un texto biblico y otras palabras, (Opera,
ff, 301 v - 302). Dudo de la autenticidad de este tratado; no parece gue Arnau
conociera otro signo que el del Ledn v no creo que su espiritu admitiera se-
mejante mezcolanza de magia religiosa,

W Sigillum leonis ab Hermete traditum, si lumbis applicetur protinus mitigat
dolores in calculosis (Speculum, cap. XVIII; Opera, f. 7); lo pone como ejemplo
de remedios que no obran por sus cualidades complexionales, sino por su
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sospecha por sus implicaciones supersticiosas; y es lo cierto que mu-
chos de los- Cardenales se escandalizaron de que el Papa aceptase y
alabara un tratamiento de tal naturaleza® Acaso por ello haya sido
omitido en e! texto de Contra calculum. O tal vez, su autor considerd
que, entregado este talismdn de una vez para siempre, no era preciso
referirse a él al exponer las indicaciones higiénicas y farmacéuticas que
habian de constituir e] régimen del paciente.

También causa extrafieza una frase que revela la posicidn del autor
de Contra calculum frente al destinatario de su obra. Trata de preve-
nirle contra los detractores que dicen: “Cuando este médico estd ausen-
te se cree capaz de tratar con seguridad la curacidn del antedicho
Pastor, pretendiendo que as{ cbra fielmente”. A lo que contesta que la
afeccién calculora es andloga para todos; pero que, ademds, él “conoce
desde hace tiempo la complexién v la edad de dicho Sefior” con lo que
puede adecuar exactamente el plan que le propone™

Por lo que hace a este conocimiento previo, puede explicarse con
facilidad, ya que, aunque Arnau no haya podido tratar antes de mayo
de 1301 a Bonifacio Papa, pudo haber medjcado al Cardenal Benedetto
Gaetani cuando, como Legado pontificio, estuvo en Montpellier, en el
invierno de 1290-91, esperando a los embajadores catalano-aragoneses
que habian de firmar con la Iglesia la paz de Tarascon® Menos com-
prensible es esta conciencia de escribir a distancia, cuando aquel régi-
men sanitatis ad opus Papa, fue redactada por Arnau en el mismo
Anagni donde el Pontifice residia y 4 poco de haberle prestado su ayuda
médica. Es cierto que estaba completamente aislado y que pronto par-
tiria hacia el Norte, sin volver a ver a Bonifacio; pero no acaba de

estar clara esta expresion, si el escrito de “La Scurcola” es el “Contra
calculum”.

Otras peculiaridades de este opdsculo se explican por su particular
destino. El hecho de que vayaz dedicado u un Papa —y ante Boaifacio
VIII tenfa Arnau interés en aparecer como fiel catblico, después de la
condena fulminada por los Tedlogos de la Sorbona en el afio anterior—

fuerza especifica. Fn su casa de Valencia, tenia Arnau varios sellos de estos,
gque se registran en el n.° 330 del “Inventario”, publicado por Chabds (Rev. de
Archivos..., IX (1903) 189-203}: “... et sex obolos de aurocuwm figuris leonis'.
18 . de quo dicti {de las alabanzas de Bonifacio a tan eficaz remedio)
cardinglis mirati fuerunt tum de magistro qui se talibus inmiscebat, et de papa,
quomodo poterat lalia publicare vel ctiam sustinere (carta cit. de G. d"Albalat).
¥ Contra calculum, cap. V. (Opera, . 306 1).
% ZuriTA: Angles de la Corona de Aragdn, libre IV, cap. 120.
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justifica la existencia de los tres primeros capitulos, que rebasan su con-
tenide monogréfico, para trazar una verdadera teorfa del ejercicio cris-
ttano de la Medicina; desde las palabras con que comienza el libro:
“Considero que la Medicina es una ciencia que establecid la Divina
Providencia como auxiliadora del hombre contra los dolores y molestias
que padece el género humano desde la prevaricacién de los primeros pa-
dres”, hasta ese capitulo III de contenido deontoldgico que revela un
elevado sentido moral®, Unas frases del comienzo del prélogo dan a en-
tender que el autor habia emprendido la redaccién de un sencillo tra-
tade destinado a instruir sobre la "disciplina moral”, cuando la “actual
necesidad” le obligd a componer este libro; asi, habria aprovechado
aquellos apuntes para estos primeros capitulos,

También se comprenden asi las referencias a autores no médicos,
como Platdn, Aristdteles, Boecio y San Juan Criséstomo; las reminis-
cencias biblicas —mundis munda sunt omnia, dice en frase paulina
para justificar el aparente impudor de cierta maniobra terapéutica que
recomienda—, y el tono piadoso del libro entero: dividido en siete ca-
pitulos en honor de los dones del Espiritu Santo, escrito a impulsos de
su amor filial hacia el Supremo Pastor de la Iglesia®, después de haber
pedide al sumo médico, Cristo, que iluminara su pobre ciencia... In-
clusc se deja traslucir ese sentido carismdtico que Arnau de Vilanova
proclama en sus escritos religiosos. Por entonces escribia el titulado
De cymbalis Ecclesige, en medio de fuertes cefaleas y de una exalta-
cién pseudo-profética que le llevaba a asegurar que habfa sido movido
por una orden del Cielo que le instaba: Sede cito et scribe®. Aqui, sin
liegar a tanto, no deja de calificar su escrito de “carisma”, de “obra de
la mano de Dijos construida sobre firme fundamento”, elaborada bajo

2 Ha estudiado este aspecto de la literatura arnaldiana el P. Salvador de

les Borges, en Arnau de Vilanova, moralista, Barcelona 1957, Normas de moral
y de prudencia médicas andlogas a las de este capitule aparecen en el tratado
arnaldiano Tabula super “vita brevis” (Opera, 281 v - 284).

2 “Porque, (qué mds ttil para la fe catdlica, qué mas saludable para la
Santa Iglesia, qué mds vital para los amigos, Qué m4s aceptable para los fieles
prudentes puede procurarse ahora que devolver la salud al Sumo Pontifice
que estaba dominado y atormentado por la enfermedad? Lo cuzl no sélo apro-
vecha a los fieles, sino que también perjudica a toda clase de infieles, a cuyo
criminal deseo ha contrariado el que la muerte haya sido evitada” (Opera,
f. 305a). ;No hay aqui una alusién a aquella violenta oposicién de la Curia
contra Bonifacio VIII que habria de culminar en el *“atentado de Anagni”?

% Asi lo asegurard mds tarde en la carta que dirigird desde Niza a2 Boni-
facio VIII, €] 29 de agosto de 1302, cuyas muesiras de sumisién suenan como
las de! tratado que consideramos; y, con otra versién, en el escrito Reverendis-
sime que enviard a Benedicto XI, desde Avinén, el 2 de junic de 1304,
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“la direccion del Espiritu Santo”; ni de afirmar que alguno de los me-
dicamentos que propone le fue “participado por el supremo Médico™;
y eleva su plegaria a Aquel “que cred la Medicina y que me inspird
este opuscule”. De este modo, el Tractatus contra calculum, junto con
el dedicado a la defensa del régimen vegetariano de los cartujos, ven-
dria a enlazar la produccién médica de Arnau con su apasionada lite-
ratura religiosa®™.

Poco puede deducirse, por lo que hace a la critica interna, del exa-
men de las doctrinas y recetas contenidas en el texto de Contra calcu-
tum, pues se trata de la doctrina comtn y de prescripciones Similares
a las que se hallan en la restante literatura medieval sobre el fema.
El mismo autor confiesa que “con animo diligente ha procurado reco-
ger, de aqufi y de alla, las flores de los médicos mds prudentes, esfor-
zandose por separar lo precioso de lo vil"®. Y no se desdefia de aceptar
remedios desconocidos de los antigucs, pues la naturaleza humana ha
cambiado desde los tiempos de Hipécrates o Galeno y asi han de va-
rviar también los tratamientos®. No es que yo haya hecho un detenido
estudio comparativo, pero si que puedo sefialar que algunos remedios
especialmente llamativos, como el polvo de escorpién calcinado o la
sangre de cabrito previamente alimentado con la yerba “saxifragia” se
encuentran, dentro del corpus arnaldiano, tanto en el auténtico Specu-
lum como en el apéerifo Brevigrium®, y que la etio-patogenia de la en-

fermedad —fielmente galénica, por lo demds— se expone de modo pa-
recido en ambos libros y en otros de la época.

# E] libro “De esu carninm’™ es una obra que figura a la vez en la colec-

ciébn de escritos religiosos presentada por Arnau a Clemente V, que se con-
serva en el Archivo Vaticano, v en las ediciones renacentistas de su obra
médica, Quien se interese por la produccién escrita de cardcter espiritual de
nuestro médico, puede ver el volumen I de Obres catalanes, editado por el
P. Batllori, con estudic preliminar de ] Carreras y Artau (Barcelona, 1947),
y su bibliografia; as{ como numerosas publicaciones ulteriores de ambos autores,

% Ydéntica es la actitud que los editores del Brevigrium practicae atribuyen
a nuestro autor en las lineas que anteceden su texto: Ego Arnoldus de villa
nove domini pape physicus aggregavit florem omnium philosophorum medi-
cine.., {Opera, f. 150 d.). Pero el resultado es muy diverso: el Breviarium es
un amasijo de recetas de miltiples autores gue se citan; en Contra calculum
estas citas no aparecen v se refieren muchas f6rmulas originales.

%  Esa alteracién de la naturaleza le lleva a adoptar por un momento un
tono que recuerda el de [os escritos escatolégicos: “Envejece el mundo, en-
vejecen a un tiempo ¢l macro y ¢l microcosmo... y todo se debilita, se estropea
v desmorona”, También es pesimista una frase sobre las posibilidades de Ia
Medicina: Infelix est erge qui in auxilio medici ponit omnimoda spem...,
pues som muches y complejos los factores que intervienen en [a curacién.

¥ Speculum, cap. XVI; Breviarium, libro I, cap. XVIII. Aurque la cues-
tidn sea polémica desde el sigla XVIII, me inclino resueltamente por el cardcter
apéerifc del célebre Breviarium practicae.
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Por todo ello puede decirse que, aunque la autenticidad de este tra-
tado no pueda afirmarse con la misma seguridad que la del cuerpo de
obras de doctrina médica que llamo “textos escoldsticos de Mont-
pellier”, ni la de aquellos escritos que gozaron de gran difusién —Parg-
bolae, Regimen sanitatis ad regem Aragonwm, De viribus cordis..— y
que estdn atestiguados por multitud de manuscritos, hay indicios sufi-
cientes para aceptarla y para suponer que Contra calculum es aquel
oplisculo que escribiera Arnau de Vilanova para Bonifacio VIII en el
verano de 1301; aque! régimen planeado para evitar la repeticién de los
colicos cuya curacién habia logrado de modo tan brillante el inquieto
y famoso médico cataldn.
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Juan Riera

LA UROLOGIA ESPANOLA EN LOS TEXTOS MEDICOS
DEL RENACIMIENTO

1. Informacidn bio-bibliogrdfica

Con el presente trabajo, su titulo lo anticipa, nos proponemos re-
memorar Ja contribucién hecha por los médicos espafioles del Rena-
cimiento a un concreto capitulo del saber médico’. Objeto de nuestro
andlisis han sido por tanto los textos de Medicina general, las monogra-
ffas médicas sobre concretes afectos urolbgicos v asimismo los escritos
pedidtricos en los que se incluyen referencias al tema que nos ocupa.
Nuestro estudio se fracciona en tres capitulos; el primero ofrece una
informacién biobibliogréfica de los tratadistas del Renacimiento cuyas
obras contienen capitulos urolégicos, sigue a éste el que consagramos
a rememorar los conocimientos que sobre enfermedades urogenitales
poseyeron los médicos espafioles de dicho periodo. Desglosaremos en
él la patologfa renal y vesical, los trastornos de la miccién y los res-
tantes procesos urogenitales. En el tercero y dltimo capftulo se estudia

el probelma clinico suscitado per el tratamiento de las carnosidades
uretrales,

L Sobre la aportacién de los cirujanos al saber urclégico cf. el trabajo de

Luis 8. GranjeEL: “El saber urolégico en los textes quirtirgicos espaificles del
siglo XVI”,
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Iniciaremos esta sucinta infermacién bio-bibliografica estableciendo
una separacién cronoldgica entre los autores de las dos centurias re-
nacentistas, Dentro del siglo XVI todavia hemos creido oportuno se-
parar sus dos mitades.

Varios son los textos médicos del Cuatrocientos que se ocupan de
las enfermedades del aparato urogenital, as{ Alonso chirino?, médico del
rey Juan II de Castilla, en su Menor dafo de la Medicina (1505), obra
escrita en pleno sigle XV, quedando inédita hasta principios de la cen-
turia siguiente. En El Sumario de lg Medicina', redactado por Fran-
cisco Lépez de Villalobos® en verse castellanc y publicado en Salaman-
ca en 1498, se hallan capitulos dedicados a los afectos urolégicos, Dos
afios antes de finalizar la centuria aparece la contribucién de mayor
valor que en el Cuatrocientos espafiel se hace a la patologia urogenital,
nos referimos a la obra Cura de la piedra y dolor de yjada y colica rre-
nal impresa en Toledo y escrita por el médico de cdmara de ios Reyes
Catélicos Julidn Gutiérrez de Toledo®; dicho texto no serd objeto de

estudio en el presente trabajo ya que de él existe una definitiva apor-
tacién del doctor Sancho de San Romdn,

Resta por mencionar el Lilium medicinae’, obra escrita en 1303 por
Bernardo de Gordonic® y vertida luego al castellano por Juan de Avi-
fién. Dicha traduccibn conocid varias ediciones durante el periodo re-
nacentista, lo cual nos obliga a hacer de la misma una breve alusién.

2 Sobre la vida y obra de Chirino cf. el trabajo: Menor daflo... con un

estudio preliminar acerca del qutor por D. Angel Gonzdlez Pglencia y Dr. don
Luis Contreras Poza; Madrid, 1945,

8 La edic. principe es de 1505; luego se hicieron reediciones en 1506, 1511,
1513, 1519, 1526, 1538, 1542. La edicién consultada por nosotros es la de 1945.
(Cf. cita 2).

¢+ la primera edicién es de 1498, la consultada por nosotros corresponde
a una reedicién de 1948, hecha en Madrid,

5 Entre la abundante bibliografia scbre este autor puede consultarse: H.
FrispENwALD: “Francisco Lépez de Villalobos, Spanisch Court physician and
poet” (Bull. of the Hist. of Med.; VII: 1129-1139;Baltimore, 1939); M, A.
FaB1E: Vida y obra de Francisco Lopez de Villalobos; Madrid, 1886; E. Garcia
DEL REAL: El Sumarico de la Medicing... con un estudio preliminar; Madrid,
1948, (Corresponde a la edic. de 1948; cf. nota 4).

6 Sobre dicha autor y su obra urolégica ¢f. R. SancHO DE SaN RoOMAN:
“La obra ureclégica de Julidn Gutiérrez de Toledo™ (Imprensa Médica, XX1I,
5: 236-46; Lisboa, 1958).

" La primera edicién latina bajo el titulo Incipit Liber Lilii super practica
Medicinale corresponde a la hecha en Népoles en 1480, La primera edicién
espafiola del Lilio de medicing fue llevada a cabo en Sevilla en 1495, La edi-
cién por nosotros consultada es la de 1697 de Madrid.

8 Sobre la vida y obra de Gordonio han escrito mumerosos autores; cf, G.
SARTON: Introduction to the History of Science, I11. 873-876; Baltimore, 1947,
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Al margen de las obras, escritas en el sigle XVI, en las que son
expuestas de modo sistemdtico concretas afecciones urogenitales y a
las que més adelante aludiremos, es obligada la mencién de los textos
médicos generales que se ocupan de los afectos urol6gices. Durante la
primera mitad del Quinientos espafiol contienen aportaciones al saber
urolégico el Remedio de Cuerpos humanos (Alcald, 1542) y el Libro de
las quatro enfermedades cortesanas (Toledo, 1544), obras ambas del
médico del Emperador Carlos, Luis Lobera de Avila®. Sobre temas uro-
l6gicos habla también el Enchiridion Medicinae (Zaragoza, 1549) de
Alonso Lépez de Carella™,

Durante la segunda mitad del siglo es bien patente el mayor interés
de los médicos acerca de la patologia urogenital. Es el momento de cre-
ciente auge cientifico en Espaiia, lo que se evidencia desde luego en
este concreto capitulo del saber médico. Crece el mimero de escritos, y
algunos de ellos aportan nueva luz a la literatura cientifica del siglo,
especialmente en cuanto a las carnosidades de la uretra y cuello de la
vejiga se refiere. En esta segunda mitad los tratadistas de medicina ge-
neral que incluyen en sus textos referencias a la Urologia son: Miguel
Juan Pascual y Pedro Pablo Pereda, ambos médicos valencianos; Die-
go Merino de Urufiuela, Leonardo Jaqui y Jer6nimo Jiménez; junto
a elles han de mencionarse los dos maestros de Alcald Francisco Va-

les y Cristébal de Vega, y también los nombres de Agustin Vizquez y
Fray Agustin Farfan.

Temas urolégicos se encuentran descritos en la obra de Miguel Juan
Pascual* Morborum internorum (Valencia, 1566) cuyo texto es fiel-
mente reproducido con comentarios en la obra escrita por Pedro Pablo
Pereda® (Methodum curandi Scholia; Valencia, 1575). Sobre urologfa
incluye referencjas Diego Merino de Urudiuela® en su obra De morbis
internis Ithri sex (Burgos, 1575). Posteriores son las aportaciones de

8 Cf L. S. Granyer: “Luis Lobera de Avila™ {Estudios de Historig de la

Medicina Espafiola); Nueva Serie, Tom. I (4), Salamanca, 1959,

W En torno a la figura de este médico cf. J. A. SANcHEzZ-PERez: 'Alonso
Lépez de Corella, médico espafio]l del siglo XVI, prototipo de la cultura espafiola
de su época”™ (Andles de lg Universidad de Madrid, Sec. Ciencias: 1, 1:
74-101; Madrid, 1932).

1 Sobre la personalidad de este autor ¢f. V, GUILLEN Y Marco: Recuerdo

apologético del Dr. Miguel fuan Pascual, Valencia, 1908,

2 A Herninpez MorejOn: Historia bibliogrdfica de Ia Medicina espafiola,
III: 273; Madrid, 1843,

s Ibid., II1: 228-29.
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Leonarde Jaqui® en sus Opuscula elegantissima (Basilea, 1580)%, y Je-
rénimo Jiménez en las Imstitvtionvm medicarom libri gvatvor (1578)°.
Fray Agustin Farfin", religioso de la orden de San Agustin, hace refe-
rencias a) saber urolégico en su Tratado Brebe de Medicina (1579)%
Alusiones al mism¢ tema encontramos en Valles”, quien hace sucintas
aportaciones en su obra De Sacra Philosophia (Turin, 1387)®, mientras
que Cristdbal de Vega® estudia algunos afectos uroldgicos en su Opera
Omnig (1586)%, En diversos trabajos en torno a este gran médico se
hace referencia a otra obra suya De curatione curuncularum (Salaman-
ca, 1552)* la cual no hemos podido encentrar. El catedratico de Sala-
manca, Agustin Vizquez® en sus Questiones practicae medicge (Sala-
manca, 1589) aborda problemas urolégicos, Concluimos esta referencia
mencionando la aportacién de Luis Mercado®, gran figura médica de
la ceturia, catedritico de Valladolid, médico de Cdmara de Felipe U ¥
Felipe 1II; en el cuerpo de su amplia obra escrita son tratados temas
urolégicos en el primero, tercero y cuarto tomos de la Opera Omnig,
publicados respectivamente en 1604, 1594, y 1613; también en su texto
pedidtrico De pverorvm edvcatione (Valladolid, 1611), son expuestos
temas urogenitales.

De interés igualmente son las aportaciones que vienen incluidas en
varios textos pedidtricos de la centuria. En primer lugar citaremos a

¥ Ibid., 11: 223-24,

15 F. Torres Amat cita una edicién anterior hecha en Basilea en 1563,
Nosotros no !a hemos podido encontrar,

¥ Ademds de la edicidn de 1578, que ha sido la censultada, se han hecho
otras ediciones en 1596.

17 Entre la numerosa bibliografia scbre Farfdn puede leerse: S. [arcHO:
“Medicine in sisteenth century New Spain as illustrated by the writtings of
Brave Farfan and WVargas Machucha” (Bull, of the Hist. of Med., XXXI:
4: 425-41, 1957).

1B Ya edicidn por nosotros consultada correspende a la realizada en Madrid
en 1944, facsimil de la hecha en Méxice en 1592

B Sobre dicho médico cf. el estudio de E. SANCHEZ FERNANDEZ-VILLA-
RAN: Vida y obra de Francisco Valles de Covarrubias (Tesis de Madrid, 1960.
Ejemplar mecanografiado).

% FEn nuestro trabajo hemos utilizado la edic. de 1587.

A A, HernAnDEz MOREYON: Historia bibliogrdfica de la Medicina espafiola,
II1: 19-20; Madrid, 1843,

2 La edicién de 1626 ha sido la consuitada para la redaccidn del presente
trabajo.

B Qe cita otra edicién en Alcald, 1553.

# L. S. GranJEL: “Vida y obra de Agustin Vizquez" {Imprensa Médica,
XXIV, 3: 105-08; Lisboa, 1960).

B N, MARISCAL: EI libro de la Peste del Dr. Luis Mercado ron un estudio
preliminar acerca del gutor y sus obras, Madrid, 1921,
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Pedro Jacobo Diaz de Toledo®, de cuya vida nada se sabe, quien pu-
blicé en 1538 el libro Opvscolvm recens natvm de morbis pverorvm,
donde se hacen alusicnes al tema que venimos estudiando; también
de urologfa nos habla el texto tocoginecolgico y pedidtrico de Fran-
cisco Ndfiez de Coria®: Libro intifulado del parto humano, editado en
Alcald en 1580 y reimpreso en las dos centurias siguientes.

Con las aportaciones que hemos resefiado queda esbozada la litera-
tura pedidtrica y médica en general donde se incluyen estudios scbre
concretos afectos uroldgicos. Sin embargo, resta todavia por afiadir la
parte de mayor trascendencia y que comprende los escritos monogré-
ficos cuyo interés estd plenamente centrado en determinadas enferme-
dades urogenitales como las carnosidades ¢ la litiasis. Sin embargo,
debemos advertir que no existe a lo large de toda la centuria ningtn
tratado sistemdtico donde se exponga la patologia uroldgica como en la
literatura quirdrgica ocurre con el Tratado... de todas las enfermeda-
des de los Rifiones, Vexiga, y Carnosidades de la verga, y Vring (1588)
de Francisco Diaz, obra que no tiene equivalente en los escritos de me-
dicina general. Con el fin de rematar esta breve exposicién bio-biblio-
grifica haremos mencidn a los escritos monograficos redactados en
torno a concretas afecciones uroldgicas.

De la aportacién de Cristdbal de Vega al temna de las carnosidades
ha sido hecha mencibén. Otra contribucién fundamental es la realizada
por Andrés Laguna con su oplsculo Methodus cognoscendi, extirpandi-
que excrestentes in vesicae collo carunculas, editado por primera vez en
Roma en 1551, texto gue debido a su interés ha sido objeto de una
comunicacién. De las carnosidades trata también el manuscrito de Fran-
cisco Morel® De carbunculos y callos de la via de la orina escrito a
principios del siglo XVI. De tema monogrifico es asimismo el texto de
Francisco Sdnchez de Oropesa®, titulado Discorso... para averiguar, g,
mal de orina sea, el q. padece Diego Anviguez de Leon su compadre i

amigo {Sevilla, 1594) donde realiza un pormencrizado estudio de la
litiasis,

¥ L. 8. GRANIEL: Historia de la Pediairie Espariola, Salamanca, 1965.

% A, HerNANDEZ ALCANTARA: “La obra tocoldgica y pedidtrica de Ndez
de Coria" (Estudios de Historia de la Medicina Espafiola. Wueva Serie, tom, I,
2, Salamanca, 1960).

% A. HernAnpeEz MoRe[dn: Historia bibliogrdfica de la Medicinag espafiola,
I1: 192; Madrid, 1843.

#» A, HerNiAnDEZ MoRrgeydn: fbid.; 1f1: 382-84.
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2. Patologia uroldgica

Consignaremos en este apartado Primero los afectos renales agru-
pando los autores segiin las afinidades tematicas de sus escritos. A con-
tinuacién analizaremos cuanto se halla escrito en torno a los restan-
tes procesos de las vias de la orina para dejar como tema especial el
relativo a las carnosidades, que serd estudiado al final del trabajo.

De la inflamacién renal hacen sucinta pero clara mencion Diego
Merino de Urufiuelo® y Cristdbal de Vega®. Mds amplia es la referen-
cia que ofrece Luis Mercado®, quien tras definir este proceso incluye en
su relato la sintomatologfa clinica y tratamiento. De los apostemas con
localizacién renal, tema que ya en el siglo XVI describen sdlo los ciru-
janos, hay mencién en el Lilio de la Medicina de Bernardo de Gordonio®
y en El Sumario de la Medicina de Francisco Lépez de Villalobos™;
tras esta alusién a los apostemas renales ambos autores™ analizan el
problema de las iilceras de rifién; asimismo Diego Merino de Uruiiuela®
sefiala los sintomas, prondstico y tratamiento de este dltimo proceso,
mientras Cristébal de Vega™ expone muy brevemente dicho afecto. De
las dlceras renales nos habla también Luis Mercado® A la “flaqueza”

y “opilacién” de los rifiones dedica Bernardo de Gordonio® un capitulo
de su obra. '

Mencién especial merece el sindrome que en la época se denomind
“dolor de hijada” y cuya distincién clinica del dolor renal y del célico
nefritico se hace imposible”. Nos habla de este sindrome Bernardo de
Gordonio"; trata igualmente de él Alonso Chirino®, al dolor renal alude

0 0 4D MEeriNO DE URUNUELA: De morbis intermis: Lib. 1V, Cap, IV:
v-94v,
A C. DE VEGA: Opere, Lib, III, Sect. IX, Cap. II: 384-385,
2 L. Mercapo: Opera Omnia, Tom. III, Lib, 1V, Cap. VII: 667-674.
3 B. pe Gorponlo: Lilium, Lib. VI, Cap. TX: 248-250,
3"1F. LOFEZ DE VILLALOBOS: ElI Sumaric de la medicing, Fen. XVIII:
317-318.
% B. pE GorDONIO: Op. Cit.: Lib, VI, Cap, X: 250-251; F. LévEz DE VI-
LLALOBOS: Op. Cit.,, Fen, XVIIT: 318-319,
% D MerINO: Op. Cit.: Lib. IV, Cap. V: 94v-96r.
C., DE VEGA: Op, Ci.: Lib. III, Seet, IX, Cap. III: 385-386.
L. Mercapo: Op. Cit., Tom. III, Lib, IV, Cap. VII: 674-677.
B. pE GorpoNIo: Op. Cit, Lib, VI, Cap. VIII: 245-248.
Sobre dicho sindrome trata ampliamente la obra de JULIAN GUTIERREZ
pe TOLEDO: Cura de la piedra y dolor de yjada, Toledo, 1498, Cf. nota 6.
B, pE Goroonio: Op, Cir, Lib, VI, Cap. VIIT: 244-245,

2 A CHIRiNO: Menor dafio de la Medicing, Part, VIII, Cap. XXXIII:
326-332,

=
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asimismo Francisco Lépez de Villalobos® en El Sumario de la Medicina.
En la centuria siguiente son mds amplias las descripciones clinicas que
Lobera de Avila® incluye en su Libro de las quatro enfermedades corte-
sanas pormenorizando los signos que permiten establecer el diagnéstico
diferencial entre el dolor célico intestinal y el propiamente renal. Si-
milares son las consideraciones de Fray Agustin Farfan® enr torno a
dicho problema, afadiendo algunas indicaciones terapéuticas®, De la
fenomenologia clinica, causalidad y curacién del dolor renal se ocupa
Luis Mercado®.

El proceso renal mds frecuente y por tanto el mejor y mds amplia-
mente tratado en el renacimiento es el de la litiasis o calculosis renal.
De este afecto nos hablan ya Bernardo de Gordonio® y Francisco Ld-
pez de Villalobos® aunque de modo sucinto. Més valiosas son las con-
tribuciones hechas en la centuria siguiente; una detallada exposicidén
figura en el Libro de las quatro enfermedades cortesanas de Luis Lo-
bera de Avila; este autor tras definir el proceso™, informa sobre el
grigen y formacién del cdlculo™ En torno a la patogenia de la litiasis
persisten con entera aceptacidn las ideas tradicionales acerca de la
génesis del cdlculo. Cuanto dice Lobera de Avila a tal respecto es una
repeticién de las ideas que expuso Julidn Gutiérrez de Toledo. Resu-
me as{ Lobera la litogénesis: “la materia de donde se engendra la pie-
dra es seca ferrestre mezclada con humidad viscosa o pegajosa porque
la humidad viscosa es causa que se mezclen y amassen las partes fuer-
temente: v la parte seca terrestre es causa que se endurezca todo” y
afiade: “destas dos causas una material que es el humido viscoso con
el terreo seco y otra efficiente que es el calor se engendra la piedra
en los mineros como dixe: y de las mismas causas se engendra en los
riones y bexiga como luego se dira™® Sefiala asimismo las diferencias
clinicas entre litasis vesical y renal®, exponiendo también sus ideas en
torno a la terapéutica de este afecto™; en cuanto a la nefrotomia afir-

F. LérEz pE VILLALOBOS: Op. Cit,, Fen. XVIII: 316-317.
L. LoBeraA: FEI libre de las quatro, fol. 44 b.
% F. A, FarrAN: Tratade Breve, Lib. I, Cap. V: 27v-33r.
¥ Ibid,, Lib. TI, Cap. VI: 113v-116v y Cap, XI: 162r.
% L. MEercapo: Qp. Cit., Tom. I, Lib, 1II, Part. III, Clas, III, Art IX:
1368-1369, Tom. III, Lib. IV, Cap. VII: 662-667.
% B. pE GORpoNIO: Op. Cit,, Lib, VI, Cap. XII: 252-254,
F. LOoPEZz DE VILLALOBOS: Op. Cit,, Fen, XVIII: 319-320,
3 f. LoBERA: Op. Cit, fol. 41a-41D0,
8 fhid,, fol. 41 b-44b.
# Ibid., fol 41b-42a.
B Ibid, fol. 47 a-47Db.
#*  Ipid., fol. 47a-59a,
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ma: “ay algunos que trabajan de sacar la piedra de rifiones abriendo
al enfermo por la yjada o per los lomos: pero que es gran temor hacer
esto y que es operacion de hombres que carecen de juyzio™, Breves
alusiones a la litiasis renal encontramos en las obras de Lépez de Co-
rella®; mds extensa y pormenorizada es la contribucidén de Miguel Juan
Pascual® sobre la eticlogfa, clinica y morfologfa macroscépica del caleu-
lo; diagnéstico diferencial entre dolor célico y renal, ¥ también de los
remedios terapéuticos més cominmente utilizados en los casos de cal-
culosis renal, Del afecto que venimos estudiando se ocupa igualmente
Diego Merino de Urufiuela® y Leonardo Jaqui®; Cristébal de Vega™
nes habla de su etiologfa, clinica y tratamiento, mientras que Agustin
Vazquez™ y Farfidn® se refieren exclusivamente al tratamiento. Supera
a cuanto llevamos dicho sobre la litiasis la contribucién de Francisco
Sanchez de Oropesa incluida en su estudio monogrdfico Discurso... para
averiguar, g. mal de orina sea, el g. padece Diego Anriguez de Leon,
donde hace un pormenorizado estudio de la litiasis. Con el fin de llegar
a establecer un diagnéstico de la enfermedad que padece un amigo
suyo, Diego Anriquez Ledn, estudia la litiasis, formacién del calculo
y en particular de la litiasis renal y vesical. Sdnchez de Oropesa nos
habla de las causas generales de la litiasis® y su frecuencia en las dis-
tintas edades™; la patogenia® la asemeja —segln la ya cldsica acep-
cién— a la formacién de los ladrillos, de ignal forma las partes térreas
hidmedas por el calor se endurecerfan, favoreciendo dicho proceso las
angosturas de los uréteres®. Se ocupa ademds de la sintomatologia cli-
nica¥, distinguiendo entre dolor renal y dolor célico intestinal, conclu-
vendo con referencias a la profilaxis de la piedra® Bastante amplias
aungue neo tan extensas son las referencias que ofrece Luis Mercado;
este autor nos habla de la naturaleza del cdlenlo® y la sintomatologia

% fbid, fol. 51b.
A, Lérez pe CoreLLA: Enchiridion, Lib. III: fol. 185a-187 a.
M. ]. Pascuar: Morborum infernorum, Lib, 1, Cap. XLVIL: 157 a- 166 a.
D, MerING: De morbis internis, Lib. IV, Cap, III: 89r-92v,
L. Jagui: Opuscula, Cap. LXIIL
C. DE VEGA: Op. Cit, Lib, III, Secc. IX, Cap. V: 386-3188.
8 A VAzQUEZ: Questiones practicae, 86-89.
2 F. A, FarrAN: Op. Cit,, Lib, II, Cap. VI: 116v-117v, y Cap. XVII:
211r-211v,
8 F, SAncHEZ DE OroPEsA: Discorse, Cap. 1X: 62-64.
& Ibid., Cap. IX: 65-67.
8 Ibid., Cap. XII: 75-77.
B Ihid,, Cap, X1: 73-75.
8 Ibid., Cap. XII: 78-79.
% [bid., Cap. XV: 97-102,
8 I, MercADo: Qp. Cit, Tom. III, Lib. IV. Cap. X: 691-694.
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clinica de la litiasis renal”, aportando un concreto caso clipico™ para
concluir con la profilaxis™ y tratamiento de dicha enfermedad®™.

Como ocurria con respecto a la patologia renal, también en la ex-
posicién de los afectos propios de la vejiga, encontramos referencias
en las obras de los autores mencionados: y en primer lugar una des-
cripeién de procesos inflamatorios, apostemas y tlceras. De la inflama-
cién vesical nos hace una sucinta alusidn Cristébal de Vega™. Sobre
apostemas de dicho drgano sélo hallamos referencias en Bernardo de
Gordonio™ y Francisco Lopez de Villalobos™; estos dos autores se ocCu-
pan tambjén de las ulceras de wvejiga”. Nos hablan del mismo afecto
Diego Merino de Uruiuela® Cristébal de Vega™ y Agustin Vdzquez®
De las llagas de la vejiga trata Francisco Sinchez de Oropesa®. La litia-
sis vesical al igual que ocurria en la patologfa renal, es el afecto al que
mayor atencién dedican los tratadistas de obras médicas en el trans-
curso del Renacimiento espafiol. Sucintas son Jas descripciones que in-
cluyen los textos de Merino de Urufiuela®, Leonardo Jaqu®, Cristébal
de Vega® y Agustin Farfan® Mas detenida es la exposicién de Luis
Lobera de Avila en su Libro de las quatro enfermedades cortesangas,
donde estudia la sintomatologia clinica de la calculosis vesical®, su
diagndstico diferencial® frente a otros procesos tumorales de recto y
cuello de la vejiga aconsejando el tacto como método decisivo explo-
ratorio; completa el relato con unas ideas en torno al tratamiento®.

En Luis Mercado® hay también dos alusiones al problema de la li-
tiasis vesical.

" Ibid., Tom. III, Lib, 1V, Cap. X: 694-695,
o Ibid., Tom, IV, Lib. Vnic. Consul. VI: 45-58,
 Ibid., Tom. III, Lib. IV, Cap. X, 695-698,
# Ibid., Tom. III, Lib., IV, Cap. X:698-701. Tom, I, Lib. III, Pars, III,
Clas. III, Art. IX: 1363-1368,
* C. DE VEGA: Op. Cit., Lib. 1H, Secc. IX, Cap. VII: 389,
. BE Gorponto: Qp. Cit, Lib, VI, Cap. IX: 248-50.
. LérEz DE VIiLLarosos: Op. Cit., Fen. XIX: 320-332.
. DB GORrRDONIO: Op. Cit., Lib., VI: 250-51 y F, LOPEZ DE VILLALOBOS:
Op. Cit.,, Fen. XIX: 321,
L MERrINO: Op. Cit,, Lib. IV, Cap. XI: 102 v-104r.
L DE VEGA: Op. Cit., Lib. 111, Sec, IX, Cap. VIII: 389-390.
50 . VAizquez: Op. Cit,, 90-92,
sl SincHez DE OROPESA: Op. Cit., Cap. VIII: 57,
L . MerINO: Op. Cit, Lib. IV, Cap. X: 102r-103v.
8 Tagui: Op. Cit.
8 . DE VEGA: Op. Cit., Lib, III, Secc, IX, Cap. VI: 388-380.
85 A, FarraN: Op. Cit., Lib. II, Cap. XX: 233 v-234r,
8% 1. LoBera: Op. Cit., fol. 46a-46b,
8 Ibid., fol. 46b-47 a.
@ [bid., fol. 59b-60 a,
% L. MEercapo: Op, Cit, Tom. III, Lib, IV, Cap. XI: 701-712,

EWoEh

FMOrGN»0D

121



Cuanto llevamos dicho acerca de la litiasis vesical es superado por
la descripcidn que de dicho afecto nos hace Francisco Sdnchez de
Oropesa en su Discorso ya varias veces mencionado. En torne al pro-
ceso que venimos estudiande relata su patogenia® y fenomenologia cli-
nica® afiadiendo dos casos clinicos por él observados: Juan Gongdlez
Arroyo®™ en Oropesa y Diego Anriquez de Ledn®, amigo suyo y a cuya
consuita corresponde el objeto del libro. Sefiala los remedios profildce-
ticos para prevenir dicha enfermedad®, incluyendo el dibujo de un em-
budo-sonda® que permita introducir medicamentos en la vejiga. Se de-
clara partidario del tratamiento médico de esta enfermedad®, sin em-
bargo refiere el proceder quirdrgico de la talla™.

Si bien los trastornos de la miccién no constituyen entidades mor-
bosas dentro de la Urologia actual, durante el Renacimiento la iscuria,
y estrangutia, la disuria e incontinencia de orina, la hematuria y la piu-
ria son descritas como procesos clinicos independientes, aceptando los
autores médicos, tdcitamente, se trata de afectos que constituyen, en
si, especies morbosas.

En el texto de Bernardo de Gordonio® se hace referencia a la disu-
ria, a su etiologia, prondstico y tratamiento; se ocupa asimismo de di-
cho afecto Francisco Lépez de Villalobos®. De la iscuria trata también
Lobera de Avila™. Sélo una sucinta mencidén merece la disuria en los
escritos de Miguel Juan Pascual™ y Agustin Vazquez'®, siendo algo mds
amplia la aportacién de Luis Mercado™.

La estranguria se halla aludida en el Lilio de Bernardo de Godonio™
y posteriormente en El Sumario de la Medicina de Francisco Lépez de
Villalobos'™., Escasa mencién merecen las causas y el tratamiento de la

F. SANCHEz DE OropEsa: Op. (i, Cap. XIX: 128-135.

o Ibid.,, Cap. XVI: 116-128,

2 Jbid., Cap. XX: 135-146.

2 Ibid.,, Cap. XXX: 220-225.

% Ibid,, Cap. XXIV-XIX: 172-220.

% Jhid., Cap. XXIX: 218,

% F, SANCHEZ pE OROPESA: Op, Cit., Cap. XIII-XIV: B80-97, Cap. XXI:
147-158.

¥ Ibid., Cap. XXIII-XXIV: 158-172.

" B. pe GoOrpONIO: Op. Cit., Lib. VI, Cap. XVI: 256-258,

" F, LOPEZ DE VILLALDBOS: Op. Cit,, Fen. XIX: 322,

Wt 1. LoBeRA: Remedios de Cuerpos, fol. 131b v fol. 132a-134a.

m M, ], Pascual: Morborum internorum, Lib, I, Cap. XLVII, fol. 166 a -
168 a.

m oA VAzQuez: Op, Cit, 92-94,
1, Mercapo: Op, Cit, Tem. U1, Lib, IV, Cap. XIII: 729-736.
% B pg Gorponlo: Op. Cit., Lib. VI, Cap. XIV: 255-256,
s F, LopEz DE VILLALOBOS: Op. Cit., Fen. XIX: 322,
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estranguria en la obra de Lobera de Avila'™. En Diego Merino de Uru-
fiuela, concretamente en dos capitulos de su obra médica, se encuen-
tran referencias a la estranguria'. En la obra tocoginecolégica y pe-
didtrica de Nafiez de Coria se hace alusién a la estranguria™. La apor-
taciébn de Leonardo Jaqui'® comprende un capitulo de sus Opuscula
eleganrissima. De su tratamiento nos habla Cristébal de Vega™ en su
Opera Qmnia. Luis Mercado refiere muy brevemente las causas de dicho
afecto, sintomatelogia y curacién', Por dltimo el texto pedidtrico de
Pedro Jacobo Diaz de Toledo relata la dificultad de orinar en los ninos™.

El trastorno mds grave, la iscuria o supresién de orina, es analizado
por Miguel Juan Pascual'® quien considera su etiopatogenia y sintoma-
tologia clinjca relatdndonos la curacién de un enfermo llamado Gaspar
Aguilar'™; menciona asimismo breves recomendaciones terapéuticas. Del
mismo tema nos habla Leconardo Jaqui™ Bajo el titulo “lotij supres-
sione” estudia Merino de Urufluela™ este proceso sefialando las cau-
sas que [o provocan, su sintomatologia clinica, el prondstico y trata-
miento. Otro médico de la centuria Luis Mercado’, hace una porme-
norizada descripcién de las causas de la iscuria, distinguiendo entre
iscuria de etiologfa intestinal, por lesion de las “venas emulgentes” y
la provacada por la obstruccién de los rifiones y uréteres; considera
dicho autor el origen vesical de algunas iscurias, especificando su tra-
tamiento. Dentro de su obra pedidtrica estudia Mercado™ la supresion
de orina en los nifios. Finalmente se refiere a la iscuria el texto urolé-
gico de Francisco Sdnchez de Qropesa; distingue este autor dos tipos
de causas'®, bien por falta de formacidn en los rifiones (anuria renal),
o por obstruccién de las vias de eliminacién (anuria obstructiva); la
anuria renal —dice— apareceria lentamente; la obstructiva siibitamente.
Nos ilustra su descripcidn con dos casos clinicos™: Don Francisco de

LoBErRa: Op. Cit,, fol, 129a-129b,

. MERINO: QOp. Cit., Lib, IV, Cap. VII: 98r-99r,

NURNEZ: Libro intitulado, Part. II, Cap, XXXVI: 255-56.
Jagui: Op. Cit.,, Cap. LXIIL

pE VEGA: Op. Cit., Lib, I, Secc. IX, Cap. X-XI: 390-392.
Mercapo: Op. Cit,, Tom. III, Lib, IV, Cap. XIV: 736-740.
J. Diaz pe ToLEbO: Opuvscvlom recens, Cap. XIX: 82-86.
M. 1 PascuaL: Op, Cit, Lib. I, Cap. XLVI: fol, 154a-157a.
Dice que este enfermo era de Valencia, cf. nota 113,

L. Jagur: Op. cit.,, Cap. LXIL

D. Mermo: QOp. Cif, Lib. 1V, Cap. VIII: 991r- 101 v.

Wi L, MEeErcapo: Op. Cit, Tom. III, Lib. 1V, Cap. XII: 713-728,
uUs 1. MERCADO: De puverorvm edvcatione, Lib. 11, Cap. XIIT: 80-84,
R, SANCHEZ DE ORoPESAa: Op. Cit, Cap. V: 23-27,

o rhid., Cap. V: 27-32,
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Soto, Obispe de Salamanca, y don Juan de Montroya, Arcediane de
Niebla. Completan su aportacién diversas alusiones terapéuticas™.

De la incontinencia de orina nos hablan dos médicos del Cuatro-
cientos: Alonso Chirino™ y Francisco Lépez de Villalobos™®, En el
siglo XVI tratan del mismo tema Diego Merino de Urufiuela™, Leo-
nardo Jaqui™ y Luis Mercado™. Se halla descrita asimismo la inconti-
nencia de orina en las primeras edades de la vida, en el escrito pedia-
trico de Pedro Jacobo Diaz de Toledo'.

De la hematuria o “miccién sanguinclenta” hace descripeién Ber-
nardo de Gordonio™ quien sefiala sus causas etioldgicas, la sintoma-
tologia clinica y tratamiento; Alonso Chirino se ocupa de su trata-
miento™. De la hematuria nos habla igualmente Lobera de Avila™.
Posteriores son las aportaciones de Miguel Juan Pascual® y Diego Me-
rino de Uruiiuela™ Reiteracidn de cuanto llevamos dicho son las con-
tribuciones de Leonardo Jagui®™, Agustin Vizquez™ y Luis Mercado™,

Los restantes procesos con localizacidn en los érganos genitales, vias
espermdticas y gldndulas anejas, excepcién hecha de la patologia ure-
tral que serd objeto de un estudic especial, serdn expuestos a continua-
cién para completar el examen de la Urologia renacentista. En el texto
de Bernardo de Gordonio se hallan referencias a la clinica y tratamiento
del priapisme™ y otras enfermedades del miembro viril*™ llamadas “pa-
siones de la verga” y entre las que se hallan incluidas los apostemas
frios y calientes, el dolor y el cdncer de verga, las llagas, el flujo de
sangre y la inflamacién y verrugas del mismo érgano. Los afectos tes-
ticulares, dlceras y apostemas™, son estudiados también en el Lilio de

2 fhid, Cap. V: 32-44,

A Curino: Op. Cit., Part. VIII, Cap. XXXVIH: 341.343,

128 LoPEZ DE VIiLLALOBOS: Op. Cit., Fen. XIX: 323-324.

B D MerRWNO: Op. Cit,, Lib, 1V, Cap. IX: 101v-102r.

135 Jaqul: Op. Cit., Cap. LXIIL

126 MERcADO: Opera Ommnia, Tom. 111, Lib. IV, Cap. XV: 740-745.
17 ]. Diaz pe Torepo: Op. Cit, Cap, XX: 87-92,

B pe Gorponio: Op, Cit,, Lib. VI, Cap. X1: 251-252.
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. CHIRINOG: Op. Cip., Part, VIII, Cap. XXXVII: 340-341,
LoBErA: Op, Cit, fol. 134a-136h,
M. PascuaL: Op. Cit, Lib, I, Cap. XLIX: fol, 168a-169b,
. MEeRrINO: Op. Cif., Lib. IV, Cap, 11: 87v-89r.
[agui: Op. Cit.,, Cap. LXV.
. VAQuEz: Op. Cit., 94-95.
Mercapo: Op. Cit., Tom. IlII, Lib. 1V, Cap. VIII-IX: 677-691.
13 pe Gorponto: Op. Cit, Lib, VII, Cap. II: 261-62.
13 Ibid., Lib. VII, Cap., V: 264,
88 rhid, Lib. VII, Cap. VI: 265-266.
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la Medicina™. Varias de las afecciones nombradas son objete de and-
lisis en la obra de Alonso Chirino™ asi la espermatorrea, llagas y ve-
rrugas de la verga e “hinchazdn” de test{culos. Francisco Valles en su
Sacrg Philosophia*® hace referencia a la castracién de los nifios desti-
nados a la custodia de los harenes, ocupdndose en otro capitulo de
esta obra de la prdctica judaica de la circuncision™. Alude a la infla-
macidn de testiculo Fray Agustin Farfin*®, as{ como a la “sarnilla” y
“comezédn” de dicho 6rgano. Del hidrocele o hernia acuosa trata la
obra de Pedro Jacobo Diaz de Toledc™.

3. Procesos uretrales

Para completar lo expuestoc en los capitulos precedentes haremos
ahora una especial mencidn de las descripciones que de este concreto
problema urolégico, las carnosidades de la via de la orina, hicieron los
autores de textos médicos renacentistas. Consideraremos posteriormen-
te el problema suscitado en torno al origen histérico del tratamiento
de las carnosidades, detallando cuantos datos nos ha sido posible reu-
nir, para finalizar este capitulo con una sucinta referencia a la difusion
que dicho nuevo método tuvo en Espafia durante la segunda mitad del
siglo XVI, perfodo en el cual se plantea muy vivamente este problema.

Es fundamental la aportacidn realizada por Andrés Laguna en su
Methodus cognoscendi extirpandique excrescentes in vesicae collo ca-
runculas, editada en Roma en 1551 y nuevamente reimpresa en 1555.
En este breve opisculo, Andrés Laguna, tras relatar el origen del mé-
todo curative, expone sus ideas en torno a la etiologia, patogenia, cli-
nica, diagnostico y tratamiento de las carnosidades del cuello de la ve-
jiga®™. De Cristébal de Vega es el tratado De curarione curuncularum

(Salamanca, 1552), donde se alude igualmente al problema terapéutico
de las carnosidades.

Como complemento a estos dos textos impresos se halla el manus-
crito de Francisco Morel mencionado ya por Nicolds Antonio rotulado
con el titulo De carbiinculos y callos de la via de la orina.

En los textos de medicina general no se hallan referencias a los
problemas clinicos y terapéuticos de las carnosidades, salvo en la obra

A. CHIRINO: Op. Cit,, Part. VIII, Cap. XXXVIII: 343-46.
F. VALLES: De Sacra Philosophia, Cap. XXIV: 204-205,
W fbid. Cap., XVIII: 161-62.

4 F, A TarrAN: Op. Cit, Lib. II, Cap. XITI-XIV: 181r¢- 184 v,

W P ], Dfaz: Op. Cit., Cap. XXI: 92-101,

4 la importancia de dicho escrito nos ha obligado a dedicarle un estudio
especial, por tanto en la presente comunicacién no serd objeto de andlisis.
Cf. ]. RIEra: “La obra urclégica de Andrés Laguna”,
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de Fray Agustin Farfan, Tratado Brebe de la Medicina, donde se hace
mencién a las manifestaciones clinicas del mal y remedios terapéuticos
empleados™ en su curacién. La ausencia de dicho problema en textos
médicos de la centuria nos obliga a aceptar la hipdtesis de que tal afecto
preocupase preferentemente a los cirujanos'™.

Tras esta breve mencidén a la presencia del tema de las carnosidades
en los textos médicos del Quinientos espafiol, abordaremos la cuestién
de mayor interéds histérico: el origen, es decir la invencibn, del trata-
miento de las carnosidades. El estudio de esta disputada cuestién des-
borda los limites de la presente comunicacion. Fuentes fundamentales
para su conocimiento son, entre otras, la obra ya citada de Andrés La-
guna y la de Francisco Diaz Tratado.,. de todas las enfermedades de
los Rifiones, Vexiga, y Carnosidades de la verga, y Vrina (1588). Tam-
bién se hallan referencias al origen del tratamiento de dicho mal me-
diante el nuevo método de las candelillas en los textos quirdrgicos de
Juan Calvo, Fragoso, Bartolomé Hidalgo de Agilero y Leriza. Asimismo
debe tenerse en cuenta lo referente a la utilizacién de tal método por
médicos no espaiioles’: especialmente el italiano Alfonso Ferri, Thiéry
de Héry y Amato Lusitano, cuyas obras son sin embargo cronolégica-
mente posteriores al opiisculo de Laguna.

Nuestro propdsito, ya que no nos serd posible esclarecer aqui de
modo definitivo la cuestién, es el realizar una contribucién que cree-
mos serd 4til para llegar en su dfa a dilucidar el problema que consi-
deramos. Con tal intencién trataremos de recordar las opiniones de los
autores médicos espafioles, concretamente Laguna, sobre la invencién
del tratamiento de las carnosidades. Posteriormente resumiremos las
dispersas noticias que existen acerca de la difusién de dicho método
en Espafia, levada a cabo por el llamado doctor Romano.

En opinién de Andrés Laguna™ el inventor fue Felipe, empirico por-
tugués, de quien lo aprendid el propio Laguna. M4s tarde marché Fe-

5
146

F. A. Farrin: Op. Cit, Lib. TI, Cap. V: 98v-101v,
Cf. Luis 8. GranJEL: “El saber urclégico en los textos quirdrgicos del
sigio XV1”, donde podrd recogerse mayor informacién sobre dicho problema.
W Cf, [. F. MALGAIGNE: Oenvres completes &’ Ambroise Paré; Paris, 1840-41,
2 vols.; M. LEmMOs: Amato Lusitano. A suae vida e g sua obra; Oporto, 1907;
E. DEsNOs: Histoire de V'Urologie; Paris, 1914; A. pa Siuva: FHistorig da
Urologia em Portugal até ao meiado do sécule XIX; Lisboa, 1925; V. Escrl-
BANO: [La Cirugia y los cirujanos espafioles del siglo XVI, Granada, 1938;
A. pa SiLva: “Joao Rodrigues na Historia da Urologia” (Homenagem.. : 137-41,
Coimbra, 1955).

u Cf J. Riera: “La obra .urolégica de Andrés Laguna”.
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lipe a Palestina, donde Diego Diaz, farmacéutico portugués, le robé
secretamente dicho arte. Del mismo modo adquirié esta técnica Pedro
de Toledo, cirujano, mientras se hospedaba con Ginés Fontana en casa
de Diege Diaz. Frente a la opinidn de Andrés Laguna su amigo y con-
discipulo Amato Lusitano®™ afirma no fue Maese Felipe el inventor sino
Lorenzo Alderete, de quien el propio Amato aprendié el método en

Salamanca. Esta suposicidn de Amato Lusitano es posterior a la formu-
lada por Laguna'.

A lo dicho han de aBadirse las noticias referentes a la difusién y
practica del nuevo método en Espaia, La opinién mds general es que el
difusor del método en Espaiia fue el empirico llamado doctor Romano,
cuyo verdadero nombre era el de Alfonso Diaz. Luis Comenge' en su
Comentario a la Nueva Estafeta de los Muertos nos da la fecha de
1552 en que comienza a curar en Valladolid el doctor Romano. Victor
Escribano'™ apunta la misma fecha, sefalando que ya las Cortes autori-
zaron un contrato a este fin en 1553, renovado posteriormente, en el
que se fijaba el salario que percibia el doctor Romano en su profesiéon
ambulante por las capitales y ciudades espafiolas.

Poseemos, asimismo, datos concretos sobre la labor llevada a cabo
por el doctor Romano. Las Cortes de Valencia'™ reunidas en 29 de
abril de 1364 acordaron conceder trescientas libras para que divulgase
la enseflanza de la cura de las carnosidades y asistiera a los enfermos
afectos de tal dolencia. En Santiago de Compostela el Concejo de la
ciudad™ el 29 de enero de 1556 dio setenta y cinco reales como retri-
bucién por su actividad profesional, siendo discipulos suyos el licen-

ciado Jerénimo Gutiérrez, el cirujano de Muros, el Maestro Alonso
Romero de Santiago, el licenciado Antonio de Nis, médicc de Ponte-
vedra y el bachiller de Viana, cirujano de Ribadavia.

18 Diego Dfaz y Alfonso Diaz son el mismo personaje? Laguna lo llama

biego Diaz, en cambio Francisco Diaz lo llama Alfonso Diaz. Cf. F. Dfaz:
Tratado... de todas las enfermedades {(1588); cf. nota 154,

B0 A, Lusitano: IV Centurig, 1556.

18 Laguna afirma en 1551 la invencién de Fetipe. En cambio Amato Lusitano
hasta 1556 nada dice, a pesar de publicar su prinmera Centuria en 1551,

12 "R de Tieteafuera” (1. COMENGE}: Comentaric a la Nueva Estafeta de
los Muertos, Madrid, 1892, p. 31.

B8 Y, Escmisano: Op. Cit., 26.

% FruTtos RABENA: “Documento sobre un curso tedrico-prictico de en-
fermedades de las vias urinarias dada en Valencia a mediados del siglo XVI”
{(Revista Valenciana de Ciencias Médicas, V1. 149-52, Valencia, 1904).

1% 8§ Carro AMIGo: “El doctor Romano, instructor de médicos gallegos
en el arte de curar el mal de orina” (Anales de la Facultad de Medicing de
Santiago de Compostela, 1X, vol. I1, 3: 447-50, Santiago de C., 1960).
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En 1563 las Cortes de Castilla® en fecha de 27 de mayo y 2 de
julio toman acuerdos regulando la actividad profesional del doctor Ro-
mano. Nuevamente en 1566 el 23 de febrero, 22 de abril, 12 y 14 de
mayo del citado ano toman acuerdos referentes al doctor Romano en
los que se regula su ensefianza y prdctica del nueve método terapéu-
tico. Con posterioridad dichas Cortes el 14 de abril de 157¢"® discuten
el salario que deberia asignarse a Francisco de Semovilla para ensefiar
el método curativo de las enfermedades de 1a orina y piedra, nombran-
do una comisién para oir a los protomédicos sobre la importancia de
dicho método. Por ultimo Felipe II da una pragmdtica en 1588 en la
que se exige licencia especial para practicar algunas operaciones, entre
ellas para “sacar la piedra” y en las “carunculas™.

Segin queda confirmado no fue sélo el Dr, Romano quien obtuvo
autorizacién, Las Cortes de 1570 autorizan a Francisco de Semovilla™,
vecino de Arnedillo, quien ya en 1566 fue nombrado para el servicic de
la Real familia. Otros pidieron también permiso como el italiano Au-
gusto de Alba™, autorizdndosele en 1580. El afio siguiente, en 1581 es-
tudiaron las Cortes la solicitud de Baltasar Grande™ para curar con
unos polvos de su invencién el mal de orina. Consta también en las
Actas del Ayuntamiento de Burgos™ que el famoso médico Cristébal
de Acosta curaba por los afios 1576 el mal de orina y carnosidad.

Podemos conclujr nuestra comunicacién afirmando que el trata-
miento de las carnosidades, como el de otras précticas quirdrgicas con-
cretas (manuales reservadas a empiricos) constituyen uno de los prime-
ros eshozos de especialidad, lo confirma la pragmdtica de Felipe I dada
en 1588, esto explica también que los textos quirdrgicos de la centuria®
no expliquen la clinica y el tratamiento de las carnosidades como de-
berfa corresponder a la importancia que suscitd dicho problema du-
rante la segunda mitad del siglo X VL

¥ Actas de las Cortes de Castilla, Tom. 1: 140-147, 213-214, 549-50,
Madrid, 1877.

57 Actas de las Cortes de Castilla, Tom. II: 154, 253, 275-77, 277-78,
360-61; Madrid, 1862.

18 Aetas de las Cortes de Castilla, Tom. IIT: 85-86, 497; Madrid, 1863,

@ M, E. Muloz: Recopilacion de las leyes..., p. 113; Valencia, 1751.

1 “R de Tirteafuera” (L, COMENGE): Op. Cit,, 34.

Wl rhid, 34.

W Ipid. 34-35.

¥ V. EscrIBANO: Op. Cit, 27,

% Cf nota 1.
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Juan Riera

LA OBRA UROLOGICA DE ANDRES LAGUNA

La obra de Andrés Laguna se encuentra entre las de primera fila
dentro de la Historia de la Medicina Universal, En el concreto capitulo
del saber urolégico, como vamos a ver inmediatamente, su importancia
histérica no es menor. Constituye la primera contribucién hecha en la
literatura cientifica europea al conocimiente de un proceso estrictamen-
te desconocido. En torno a la polémica de las cartuculas uretrales, sus-
citada durante la segunda mitad del siglo XVI, el opusculo de Laguna,
a pesar de las duras e injustas criticas de algunos ciryjanos coetdneos,
es pieza fundamental, posiblemente la mds importante y la primera cro-
noldgicamente.

Recordaremos en primer lugar algunos datos biograficos relativos a
la personalidad histérica de Andrés Laguna y haremos, asimismo, suma-
ria referencia a las caracteristicas de la obra objeto de estudio en la
presente comunicacién, situdndola histéricamente en cuanto al proble-
ma de las carinculas o carnosidades uretrales se refiere, cuestién clf-
nica cuyo origen es, a la luz de la mds perspicaz critica hist6rica, muy
dificil de esclarecer.

La existencia histérica de este médico segoviano' transcurre durante
los dos primeros tercios del siglo XVI. Nacido hacia 1499 en la ciudad

! Entre la numerosa bibliograffa existente hasta la fecha sobre la vida y
obra de Andrés Laguna pueden verse los siguientes trabajos: J. OLMEDILLA PuUIG:
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de Segovia, su vida se desenvuelve casi siempre fuera de Espaita, hasta
1559 afo en que torna a su tierra natal para morir. Durante el periodo
de tiempo que abarcan las dos fechas de su nacimiento y muerte, An-
drés Laguna ha ganado renombre como humanista y cientffico. Su obra,
y concretamente la contribucién al saber urolégico renacentista, asi co-
mo su vida fueron desde el pritner momento enteramente eurcpeas, Para
conocer e} alcance del texto médico que vamos a estudiar, es necesario
situarnos histéricamente en el marco renacentista donde aparece por
primera vez en la literatura médica €l problema de las carnosidades.

El tema de las carnosidades de la uretra, su patologla v cuanto se
reflere a su tratamiento, son un producto del momento histérico que
llamamos Renacimiento. Apenas iniciado el Renacimiento comienzan a
ser descritas “nuevas enfermedades” y entre ellas el “morbo gdlico”
bajo cuyc nombre quedan englobadas dos especies morbosas: la sifilis
y la gonorrea. Las supuestas “carnosidades de la uretra” no son sino
las estrecheces uretrales de etiologfa gonorreica. Dos tesis se han suce-
dido histéricamente en torno a este problema, siendo la opinién actual
un cierto eclecticismo. La tesis que podrfamos llamar “cldsica” tiene su
origen en la obra de Andrés Laguna, frente a Ia cual, excesivamente es-
peculativa como la teorfa de la “fibra” de Faloppio también renacentista,
se van a levantar antitesis basadas en la experiencia anatomopatolégica
y microscépica. De igual forma que la “fibra” como elemento estequic-
16gico es sustituida por el tejido y la célula sucesivamente, asi las “car-
nosidades” no resistirdn los avances de la anatomia patolégica siendo
suplantadas por las cicatrices uretrales, las afecciones prostdticas, ete...,
aunque todavia hoy sea posible aceptar la etiologia papilomatosa o de
“excrecencia” tumoral para clertas obstrucciones de las vias urinarias
inferiores, Frente a la carnosidad, ya en el siglo XVII, algunos ciruja-
nos entre ellos Saviard, negaran su existencia. No hace falta recurrir
a los autores extranjeros, pues basta releer lo que sobre las carnosida-
des dicen los cirujanos espafioles de la Ilustracién, as{ Francisco Xavier
Cascarén quien afirma: “Baxo el nombre de carnosidades han tratado
los antiguos los obsticulos de la uretra, que se oponen a la libre salida
de la orina. Los modernos més instruidos en la curacidn de estas en-

Estudio histdrico de la vida 4 escritos... Andrés Laguna; Madrid, 1887; C E.
DUBLER: Lg materia médica de Dioscdrides. Vol. IV, Don Andrés Laguna y
su época; Barcelona, 1955; Luls S, GravyerL: Vida y obra del Doctor Andrés
Laguna (IV Centenario del Doctor Laguna: 25-44); Segovia, 1959; T. Her-
NANDO: “Vida y labor médica del Doctor Andrés Laguna® (I'V Centerario del
Deoctor Faguna: 71-188); Segovia, 1959,
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fermedades dicen que la dificultad de orinar y la retencién de orina que
padecen los que han padecido gonorreas, hayan sido mal o bien cura-
das, no vienen las carnosidades nacidas en la uretra como decfan los
antiguos y aun sostienen hoy algunos modernos. El examen de los ca-
dédveres de los que han muerto de estas clases de retenciones de orina,
ha hecho disuadir a estos prdcticos del dictamen de las carnosidades;
pero nos sefialan por causas de estas retenciones ofras muchas enfer-
medades de este caral, como bordes inflamados o endurecimientos de
las ulceras de la uretra, las cicatricez de estas despues de curadas, las
arrugas, o dobleces de su membrana interna, la gran dilatacién de los
vasos de esta membrana, la intumescencia del texido esponjoso de la
uretra, v la tumefaccién y obstruccién de las glindulas de este canal, y
su circunferencia™, Las carnosidades aceptadas universalmente como
la causa de obstruccién uretral, van a ser negadas como especie morbo-
sa un siglo y medio mds tarde, y es que no en balde se desarrolla entre
Andrés Laguna y Cascardn la rica experiencia anatomopatolégica de
Morgagni, Lancisi, Albertini, etc. Dentro de este esquema, ;qué lugar
ocupa la obra urolégica de Andrés Laguna? Aunque ciertos autores atri-
buyen notable prioridad al italiano Alfonso Ferri, o al francés Thiéry de
Héry, la obra del médico segoviano es anterior cronolégicamente, es
més, los autores extranjeros nombrados no afladen nada sustancialmente
nuevo a cuanto refiere Laguna. Los cirujanos medievales {Chauliac, Juan
de Vigo, etc.} desconocieron este proceso morboso, asimismo Abulcasis
en su Cirugia para nada nombra las carnosidades uretrales. El origen
venéreo de dichas obsirucciones uretrales, y la ausencia de referencias
en la literatura quirdrgica drabe y medieval nos autorizan plenamente
para ctorgar prioridad absoluta al breve opiisculo de Laguna. Otro pro-
blema es el que atafle a la invencién del tratamiento mediante cdusti-
cos, sin embargo, aunque el empleo de sondas de cera y cdusticos para
corroer las carnosidades lo aprendiese Laguna de Maese Felipe, las
ideas sobre la patogenia y etiologia de las carnosidades lo debemos en-
teramente al médico espafiol. Maese Felipe fue seguramente un empi-
rico que tratd las carnosidades, Laguna incluye mucho mdas en su obra,
porque el puro empirismo lo reviste de una teoria, provisional si se
quiere, pero que permite explicar la clinica y los éxitos terapéuticos.

La breve monografia sobre las carnosidades de la uretra, tema de
estudio en el presente trabajo, con el titulo Methodus cognoscendi ex-

I F. X. CascarON: Suplemento a las Instituciones quiridrgicas de Lorenzo
Heister, Art. XLVIII: 348-349; Madrid, 1782.
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tirpandique, excescentes in vesicae collo carunculas’, fue editada en
Roma en 1551, siendo nuevamente impresa en 1555, El fexto, en si,
consta de tres partes, la Epistola Nvncvpatoria® que dirige a “Marino
Spinelle”, arquiatra del virrey de Ndpoles, fechada en Roma en las Ca-
lendas de abril de 1551; en esta epistola, Laguna, a modo de prélogo,
refiere el origen del método curativo. Después de esta breve introduc-
¢ién viene el texto propiamente del Methodus cognoscendi, donde ex-
pone sug ideas etiopatogénicas, clinicas y terapéuticas en torno a las

carnosidades de la uretra, para terminar ccn una breve nota “Ad lec-
torem”.

Hecha esta cbligada jntroduccién sobre la vida y obra de nuestro
autor, pasemas a considerar cuanto acerca de las carnosidades incluye
dicho texto renacentista. Consideraremos sucesivamente la etiopatoge-

nia y clinica del proceso morboso, para concluir con el importante pro-
blema que suscitd su tratamiento.

Dos fases, seglin Laguna, preceden a la formacién de las carnosida-
des: la gonorrea y las tdlceras del cuello vesical. En una fase inicial el
enfermo sufriria una gonorrea’, consistente en un continuo flujo semi-
nal, el cual en ciertas ocasiones es purc y no provoca trastornos, pero
cuando se “recalienta” su “acrimonia” corroe y exulcera el cuello de
la vejiga. Establecidas las tlceras en el cuello de la vejiga serfa todavia
posible impedir la formacién de excrecencias carnosas mediante ciertos
remedios que el propio Laguna propugna®. Trata ademds el problema de
las tlceras del cuello de la vejiga estableciendo su diagnéstico diferen-
cial” frente a las lesiones ulcerosas asentadas en la propia vejiga y meato
urinario. Las carduculas nacerian de las ilceras del cuello vesical® obs-
truyendo asi el meato de la orina. A partir de las carinculas y debido
al continue paso de “suco vicioso” que las bafia suelen formarse las
exCrecencias carnosas.

Hechas estas consideraciones en torne a la etiopatogenia de las
carnosidades, pasemos a exponer cuanto Laguna refiere acerca de la

5 1a edicién por nosotros consultada ha sido la fechada en 1531.
¢ Epistola Nvncvpatoria, fol. 2v-4r.

&  Methodus, fol. 5r-7v.

¢ Ibid., 9r-12v y 23v - 24r.

T Ibid., fol. 7v - 8r,

¢ Ibid., fol. 8v - 8r.



sintomatologia clinica y su diagnéstico. El sintoma clinico de maximo
valor® consiste en la supresion de orina de forma que sdlo tras enormes
esfuerzos el enfermo consigue restablecer la miccidn. El cateterismo
explorador” demuestra el impedimento antes de llegar a la vejiga. Afia-
de ademis nuestro autor sutiles consideractiones en torno a la patocro-
nia de Ja anuria, estableciendo el diagndstico diferencial” entre litiasis
y carnosidad. Segin la supresién se presente sibita o lenta y progresi-
vamente subyacerd una afecci6n litidsica o una carnosidad.

En torno al problema de la curacidn de las carnosidades dos cues-
nes s¢ nos plantean: en primer término dilucidar histéricamente quién
fue el inventor de dicho método y tras ello exponer en qué consiste tal
novedad. La ardua polémica suscitada en torno a este procedimiento
terapéutico sobrepasa los l{mites de la presente comunicacién por lo
que nuestra atencién se cefiird exclusivamente a consignar los testi-
monios en torno al supuesto inventor, un tal Maese Felipe, de nacién
portugués, del cual nos habla Laguna en su escrito. Dos métodos® acep-
ta para la curacién de las carnosidades, el primero recordado por Ga-
leno, es sin embargo muy violento v conlleva graves peligros para la vida
del enfermo; el otro mds suave y fdcil, ignorado por los antiguos y
utilizado por el propio Laguna fue inventado por Felipe® de quien lo
aprendio. Parece ser, asf lo atestigua en su escrito, que Andrés Laguna
utilizé este arte de curar®, asistiéndole con frecuencia Juan Aguilera,
médico pontificio. Entre los ilustres pacientes de Laguna se encuentran®
¢l principe don Fernando de Cérdoba, Luis Carvajal y el Cardenal Fran-
cisco de Mendoza. Afade Laguna en su relato® que més tarde Felipe
marché a Palestina, donde Diego Dfaz¥, un farmacéutico portugués,
aprendid secretamente dicho arte, robdndole el secreto a Felipe. Pos-
teriormente Pedro de Toledo, mientras se hospedaba con Ginés Fon-
tana en casa de Diego Diaz le robd asimismo el secreto.

¥ Ibid., fol. 13r - 14v,

o fbid, fol. 14v.

U Ibid., fol. 14v - 15z,

1 Methodus, fol, 15r.

B Ibid,: Epistola Nvncvpatorig: 3r. Las palabras de Laguna no dejan lugar
a duda sobre la invencién de dicho método, pues nos dice: *“methodum salu-
tarem exterminadi hunc morbum traderem, quae 4 Philippo Lusitano, hominem
quidem Empirico, sed primo illius inuentore (neq, enim quisg, suo es honore
fraudandus) fuit nobis haud ita pridem comunicata”,

Y Ibid., fol. 3r - 3v.

5 rbid., fol. 3v.

B Ibid., fol. 4r.

" Diego Diaz, llamado por otros autores Alionso Dfaz, especialmente los
cirujanos espafioles del Renacimiento. Falta esclarecer si en realidad se trata
del mismo personaje histérico. Asimismo las Cortes de Valencia, en 1564, con-
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E! nuevo tratamiento, en si, de cuya invencién hemos hablado se
basa esencialmente en una supuesta corrosién de las carnosidades me-
diante la aplicacién local de cdusticos basado en el empleo de sondas
especiales de cera. Los catéteres deben ser recomienda, de varios tipos®,
seglin el sexo y la edad del paciente. Para los varones sefiala tres cla-
ses de sondas: las mayores de unos quince dedos de longitud, las
medianas de doce y las menores de nueve. Para las mujeres la sonda
mayor debe ser de nueve y la menor de seis dedos de larga. Es con-
veniente —afiade— incurvar ligeramente las sondas empleadas en los
varones para adaptarlas mejor al cuello de la vejiga. El sondaje lo rea-
liza de una forma progresiva, dando normas para llevarlo a término,
Utiliza primero finos tallos hechos de malva y apio®. Posteriormente
si el sondaje se realiza sin dificultad procede al empieo de sondas de
cera®, aunque en otras ocasiones cuando resulta la cera excesivamente
blanda fabrica las candelillas con resina y trebentina que le dan mayor
consistencia. Sin embargo en algunas ocasiones no pueden progresar
estas sondas y se hace necesario recurrir a catéteres mds resistentes™ de
plomo e incluso a veces de plata. Con las sondas de plomo pretende
Laguna conseguir una dilatacién del conducto estrechado que permita
la introduccién de sondas mds blandas de cera con el cdustico encar-
gado de corroer las carnosidades. La sonda de cera deberd dejarse du-
rante un cierto tiempo en el conducto uretral de forma que al extraerla
se pueda reconocer la topografia de la carnosidad observando en qué
sitios presenta la cera compresiones. Posteriormente la técnica seguida
por Laguna® consiste en depositar el cdustico en tal lugar de forma que
las partes sanas no sean atacadas y la excrecencia carnosa desaparezca.
La composicién del emplastro corrosivo® estd hecha a base de “auri
pigmenti”, “chalcitidos” y “aluminis rochae” rociado todo con ‘“acerri-
mo aceto”. Hecho todo ello partes tenuisimas después de ser expuesto
al sol, debe confeccionarse dicho polvo con litargirio; para reafirmar
la férmula cita como testigo al farmacéutico espafiol Felipe Pedro
Martorell. Consigna asimjsmo que deben tenerse en cuenta la distinta

ceden permiso a un tal Diego Dfaz para curar “carnusos” (carnosidades), Cf.

Frutos RABENA: “Documentos...”; Rev. Val. de Cien. Med.; VI: 149-52:
Val?ncia, 1504,
]

Methodus, fol. 19v.
B fbid., fol. 15r- 15v.
% Ibid., fol, 15v - 18r.
% phid., fol 18v-19r,
B Methodus, fol, 20r - 20v,
B rhid., fol. 20v - 21r,
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sensibilidad de los pacientes. Sefiala también el plazo temporal® durante
el cual puede proseguirse el tratamiento aceptando como término me-
dio el de cinco o seis dias, tras los cuales debe esperarse un éxito tera-
péutico.

Las complicaciones en el curso de! tratamiento® son de igual forma
advertidas por Laguna, Ante un dolor intenso, frialdad o fiebre, reco-
mienda la inmediata extraccién de la candelilla, procediendo seguida-
mente a lavados uretrales con lenitivos.

Los cuidados postoperatorios que deben practicarse al enfermo son
igualmente expuestos®, concluyendo por fin con un andlisis de los sin-
tomas que seflalan la definitiva curacién® y el normal restablecimiento
de !a salud.

*  Jbid,, fol. 22v-23r
B Ibid., fol, 23r.
Ibid,, fol. 23v,
Ibid., fol. 23r.

5%
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Luis S. Granjel

EL SABER UROLOGICO EN LOS TEXTOS QUIRURGICOS
ESPANOLES DE SIGLO XVI

Con el presente trabajo me propongo colaborar en la rememoracidn
de la Urologia espafiola renacentista recordando la contribucién hecha
a este concreto capitulo del saber médico por los cirujanos espaiicles
en el transcursce del siglo XVI'; por requerir estudio pormenorizado no
se incluye la fundamentacién, aportacién realizada por Francisco Diaz
con su Tratado... de todas las enfermedades de los Rifiones, Vexiga, y
Carnosidades de la verga, y Vrina (1588)°%

La promocién de cirujanos espafioles renacentistas, citando de ella
s6lo a quienes tratan en sus obras de problemas de patologfa urogenital,
la componen Daza Chacdn, Juan Fragoso y Bartolomé Hidalgo de Agiie-

ro, Juan Calvo y Francisco Diaz, Andrés Alcdzar, Agustin Vizquez y
Miguel de Leriza,

El primero de los nombrados, Dionisic Daza Chacdn, natural de
Valladolid (1503), sirvié como cirujano en los ejéreitos de Carlos 1 y

! Sobre la aportacién de los médicos renacentistas espaifioles al saber

urologico cf, los trabajos de Juan Riera: “La obra uroldgica de Andrés La-
zuna” y “El saber uroldgico en los textos médicos espafioles del Renacimiento™,
t (Cf. Luis 5. GrRaNJEL: “La obra urcldégica de Francisco Diaz” (en prensa).
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mas tarde en la corte de Felipe 1I; al término de su dilatada vida de
profesional redactd la obra Pratica y Teorica de Cirvgia en Romante
y Latin, siendo publicadas las dos partes de que se compone respectiva-
mente en 1580 y 1595° Juan Fragoso®, nacido en Toledo en fecha que
se ignora, fue nombrade cirujano de cdmara en 1570 y fallecié en Ma-
drid en 1597, es autor Fragoso de una Cirugia Universal (1581), reite-
radamente impresa durante la siguiente centuria. Bartolomé Hidalgo
de Agliero ejercié en Sevilla, donde habla nacido en 1530, falleciendo
en esta ciudad en 1597°; fruto de su rica experiencia son diversos es-
critos publicados tras su muerte con el titulo Thesoro de la verdadera
Cirugia (1604°. A Juan Calvo’, natural de Valencia y profesor en la
Universidad de esta ciudad, se debe un importante texto quirirgico:
Primera y Segvnda Parte de la Cirvgia Vniversal y Particvlar del cverpo
hvmanc (1580) v una versidn castellana de la cldsica obra de Guido de
Chauliac, impresa en 1596, El tratado de cirugfa de Juan Calvo como

1a obra de Hidalgo de Agliero fueron varias veces reimpresas en el si-
glo XVII.

Francisco Diaz’, nombrado cirujano de cdmara en 1570, y que falle-
cié en 1590, es autor, con la obra uroldgica antes nombrada, de un
Compendic de Chirurgia (1575), obra que nunca fue reimpresa. Miguel
de Leriza®, valenciano como Juan Calvo, es autor de un texto uroldgico,
el Tratado del modo de cvrar las carnosidades, y callos de la via de la
ortng, publicado en 1597 con la versién castellana de algunos capftulos
de la obra de Guido de Chauliac® La sucinta aportacién de la Urologia

* De este texto quirirgico se hicieron varias ediciones en el transcurso del

siglo XVIIL, Scbre su autor y la obra cf. ConcEpCIdN SoRriaNO DE LA Rosa: “la
aobra quirirgica de Dionisio Daza Chacén”; Publicaciones del Seminario de
Historia de la Medicina. Estudios; 1I: 1-62; Salamanca, 1958.

¢ Cf, Francrsco SANCHEZ CAPELOT: *“La obra quirirgica de Juan Fragoso™:
Publicaciones del Semingrio de Historia de la Medicina. Estudios: 1: 389-463;
Salamanca, 1957.

¥ Cf ALroNso A. CasTaNo ArmenDrRAL; “La obra quirdrgica de Bartolomé
Hidalgo de Agiiero™; Publicaciones del Seminario de Historia de lg Medicinag.
Estudios; II: 249-307: Salamanca, 1959,

® De la obra escrita de Hidalgo de Agilero sélo se editd en vida del autor
el tratado “Avisos de cirugia contra la comun opinion” (Sevilla, 1584),

T Cf. Ricarpo SaN RoMAN GOMEZ: “La obra quirtrgica de Juan Calvo™:
A Medicina Contempordnea; LXXIX. 2: 75-104: Lisboa, 1961

& Cf. Francisco SAncuez CAPELOT: “La obra quirdrgica de Francisco Diaz";
Publicaciones del Seminario de Historia de la Medicina. Estudios; I1: 185-221;
Salamanca, 1959,

9 Cf. Antonto HERNANDEZ MOREION: Historia bibliogrdfica de la Medicina
espaniola; 1I1: 411: Madrid, 1843,

10 E] Tratado de Leriza fue reimpreso en 1624, v de nuevo, ahora afiadido
a la obra quirtrgica de Alonso Romano, en 1655.
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hecha por Andrés Alcdzarl, titular de la cdtedra de Cirugia de Sala-
manca desde su fundacién (1568), figura en su obra Chirurgiae libri sex
(1575), El capitule urolégico incluido por Agustin Vidzquez™ en sus
Quaestiones practicae, Medicae, et Chirvrgicae (1589), figura en la parte
médica de esta abra.

En los textos quirtirgicos mencionados el estudio de la patologia
urogenital se completa con noticias morfolégicas y funcionales; esta in-
formacién anatomofisiolégica, en las obras de Daza Chac6én y Andrés
Alcdzar queda englobada en las descripciones patoldgicas; en las de
Fragoso, Hidalgo de Agiliero, Juan Calvo y Francisco Diaz®, por el con-

trario, se incluyen en los tratados anatdmicos que forman parte de las
mismas.

2

La patologia renal es objeto de exatnen dnicamente en la obra de
Dionisio Daza Chacén, quien describe, con erudicidn, los apostemas re-
nales; de sobrevenir supuracién, aconseja su apertura con cauterio de
fuego procurando no se formen fistulas™; también es la obra de Daza
Chacén el dnico texto quimirgico de la época en el que se expone la
fenomenologifa clinica y el tratamiento de las inflamaciones de la vejiga
v las llagas vexicales”; una mencién a las dlceras de la vejiga contiene
la obra de Agustin Vizquez®. Los trastornos en la miccidén son exami-
nados por Juan Fragoso en su comentario a los Aforismos de Hipdera-
tes”; de la hematuria hace nueva referencia al explicar la composicién

I Cf Luis S. GRANJEL: “La obra de Andrés Alcdzar’; Clinica y Labora-
torio; LXVII, 395: 154-60; Zaragoza, 1959.

2 Cf. Luis S. GrRANJEL: “Vida y obra de Agustin Vdzquez”; Imprensa
Médica; XXIV, 3: 105-08; Lishoa, 1960.

B JuaN FraGoso: Cirugia Untversal; Lib. 1.°; Caps, XIII-XVII, pp. 14-19
(edic. de 1627); BARTOLOME HIDALGO DE AGUEr0O: Thesoro de la verdadera
Cirugie; Tratado 7.°; Caps. 14-18; pp. 423-27; Juan CarLvo: Cirvgia Vniversal
v Particvlar; Tratado 1°; Caps. XII-XIV, pp. 469-74 (edic, de 1674); Fran-
cisco Diaz: Compendio de Chirurgia; Lib. 1°; Coloquio VIII; fols. 34v-41.

¥ Diomisio Daza CHAcON: Pratica y Teorica de Cirvgia; Lib. 3.°;
Caps. CXLI-CXLVIII, pp. 481-83.

5 Dronisto Daza CHAcON: [bid.; Lib.- 3°; Caps, CLXVII-CLXXII],
pp. 523-33.

6 AGUsTIN VAZQUEZ: Quaestiones practicae, Medicae, et Chirvrgicae; Tra-
tado 12;pp. 90-4.

7 Juan Fracoso: Op. cit.: “Sobre el orinar sangre o materia sefial de
de tener llaga en rifiones o bexiga™ (Afor, X; pp. 582-83); “Sobre orinar sangre
de repente; seiial de vena rota en rifién” (Afor. XI; p. 583); "Mear sangre
y grumos y echar la orina gota a gota, con dolor en parte baxa de vientre y en
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de un "“Vnguento para los que orinan sangre’. El tratamiento de la
hematuria es asimismo descrito por Hidalgo de Agiiero®,

De las heridas penetrantes de vientre que lesionan el rindn o la ve-
jiga hacen sumaria referencia Andrés Alcdzar®™, Fragoso” y Juan Cal-
vo¥, La contribucidn sin disputa mds importante al tema la realizd Dio-
nisio Daza Chacdn®, quien asimismo expone el tratamiento quirtrgico,
por sutura, de las heridas del testiculo. En las heridas de vejiga Daza
Chacdn propugna una actitud cautelosa; en el tratamiento de tales le-
siones, opina, el cirujano deberd limitarse a ““coser el peritoneo, y el
abdomen, y la cutis, y lo demas remitirlo a naturaleza”. Contra el que
era entonces comun criterio, Daza Chacén no considera las heridas del
rifidn como siempre mortales, y ello, explica, por “auer vistc muchos
buenos sucessos, assi de heridas como de abscessos engendrados en
ellos [los rifiones], y abiertos con fuege o con hierro; y assi yo los ten-
g0 por heridas, que con dificultad se curan: aungue sino llega [la lesidn]
a la cauidad del rifion (lo gual conocereys no saliendo vrina por la he-
rida) la tengo por mas segura: y por ser la substancia destos [los ri-
fiones], no solo carnea, pero densa y solida”.

De los procesos que pueden lesionar al testiculo, los apostemas son
estudiados por Daza Chacén y Juan Calve®. Los denominados, indis-
tintamente, ‘hernias’ o ‘apcstemas’ acuoso y ventoso aparecen mencio-
nados en los textos de Fragoso y Juan Calvo®; la mds completa des-
cripcién de estos afectos, es decir, las inflamaciones testiculares y el
hidrocele, Ja hace Francisco Diaz al explicar en su Compendio de Chi-

muslos.. ., sefial de lexion en partes proximas a bexiga" (Afor. XII, pp. 583-84);
“Mear sangre y materia y algunas escamillas, con mal olor, sefial de laga en
bexiga” (Afor. XIII; p. 584); “Los que tienen en el caflo de la orina algun
apostema si madura y abre, quedan libres” {Afor, XIII; p. 584); “Estrangurria”
(Afor. XXII; p. 591): “La dificultad de orinar se quita sangrando las venas
de dentro” (Afor, XXXVIII; pp. 600-01).

18 Juan Fracoso: [bid.; "Antidotario de los medicamentos compuestos”;
pp. 437-39,

¥ BarTOLOME HIipALGO DE AGUERD: Op. cit.; “Antidotaric general de am-
bas vias"; p. 245.

2 ANDRES ALcAzar: Chirurgige libri sex: Lib, 4.°; Caps. I1I-V; pp. 155-59.

2 Tuan Fracoso: Op. cit.; “Tratado Segvndo de las declaraciones™; p. 545.

# JuaN Carvo: Op. cit.; Lib, 5.°; Caps. XV-XVII; pp. 244-51,

#  DionNisio Daza CHACON: Op. cit.; Segvnda Parte; Lib. 3.2; Caps. XXVII-
XXVII; pp. 333-36; Cap. XXX; pp. 337-38.

H Dionisio Daza CHAcON: Ihid.; Lib. 3.°; Caps. CCV-CCVII; pn. 591-96;
JuaN CaLvo: Op. cit.; Lib. 3.2; Cap. XXII; p. l64.

% JuaN FRAGOSO: Op. cit.; “Glossa sobre el Libro Segundo”; pp. 195,
235-36; JuaN CaLvo: Op. cit.; Lib, 29; Caps. XX-XXI; pp. 108-12 y Lib. 3.0:
Caps, XXIII-XXIV, pp. 164-67.
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rurgi@® la fenomenclogia clinica y el tratamiento, siempre quirirgico,
que piden la ‘hernia aquosa’ o hidrocele; la ‘hernia carnosa’, en rea-
lidad un ‘cirro’ o tumor testicular; lz ‘hernia varicosa’, provocada, dice,

por acimulo de sangre melancdlica en las venas de la regidn, y la ‘her-
nia ventosa’.

Los ‘apostemas de la verga’, del pene, los describe Daza Chacén y
también Juan Calvo®, autor este ultimo que asimismo realiza una cuida-
da exposicién de las ‘ulceras de la verga™, proceso del que detalia tanto
su etiopatogenia como las manifestaciones clinicas del mal y el trata-
miente que su curacién pide. Un concreto afecto: las ‘berrugas del
miembro viril’, es mencionado por Juan Fragoso al citar la composicidn
de unos 'poluos’ para su tratamientc™ El tratamiento del ‘priapismo’

alteracion que es calificada como apostema ventoso, o explican Fragoso
y Agustin Vizquez®,

En la aportacién hecha a la Urclogia por los cirujanos espafioles del
siglo XVI, resumida en lo que antecede, destaca la ausencia en tales re-
latos de un fundamental y muy frecuente problema uroldgico, el pro-
vocado por cidlculos formados en rifién o vejiga o enclavados en el con-
ducto uretral; la calculosis renal y vesical 1a describen los tratadistas
médicos”, quienes ofrecian para su curacién normas dietéticas y recur-
sos farmacolégicos, pero su tratamiento por medics quirirgicos se ha-
llaba, en la época, reservada a empiricos, los litotomistas, lo que expli-

ca el que los cirujanos eludan la descripcién de tal efecto en el texto
de sus obras®, '

3

Resta por examinar el mis irhportante capitulo de la contribucibén
hecha al saber urolégico por los cirujanos renacentistas; me refiero a

%  Francisco Diaz: Op. cit.; “Tratado de qvatro enfermedades”; Cap. 1L
De las hernias; fols. 355-65v.

¥ Dionisio Daza CHACON: Op. cit.; Lib, 3°; Caps. CCI-CCIIII; pp. 587-
91; JuaN Carvo: Op, cif.; Lib. 3.2; Cap. XXI: pp. 162-64.

B Juan CaLvo: Ibid.; Caps. IX-X; pp 331-35,

¥ Juan FrRAGOSO: Op. cit.; “Antidotario de Jos medicamentos compuestos”;
pp. 486-87. En este mismo tratade menciona las virtudes de un “agua para
ablandar el prepucio buelto y hinchade” (Ibid.; pp. 495-96).

8%  Jyan Fracoso: [Ibid.; “Glossa sobre el Libro Segundo”; p. 241; Acus-
Tin VAzZQuez: Op. cit.; pp. 95-6.

3 Agustin Vizquez, en la parte médica de su obra, estudla, por ejemplo,
la litiasis renal,

# El problema clinico y terapéutico de la calculosis renal y vesical es
planteado con amplitud y rigor por Francisco DMaz en su trabajo urolégico.
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sus descripciones de la fenomenologia clinica y el tratamiento de las
llamadas ‘carnosidades de la vida de la orina® En el cuerpo de tales
exposiciones se incluyen algunas referencias al disputado tema del ori-
gen del tratamiento de dicho mal con las candelillas; Juan Calvo, Fra-
goso y Bartolomé Hidalgo de Agiiero atribuyen el invento a Maese
Felipe, cirujano al servicio de Carlos I; asimismo citan las descripcio-
nes de tal método suscritas por Andrés Laguna, Paré y Amato Lusi-
tano. Miguel de Leriza refiere ciertos pormenores acerca de la difusién
del uso de las candelillas en Espafia realizada por Alfonso Diaz, el lla-
mado doctor Romano, al que dice vio curar en Valencia en 1564,

La naturaleza del mal, las ‘carnosidades y callos de la vida de la
orina’, considerado por Juan Calve como ‘enfermedad nueuwa’ y su ma-
nifestacién clinica es explicada brevemente por Fragoso® y de modo
pormenorizado por Juan Calvo y Miguel de Leriza® Juan Calvo®™ de-
fine la ‘carnosidad’ como *una carne, o excrecencia blanda y de mucho
sentimiento, que en las ulceras de la vida de la orina se haze: la qual
carnosidad quando es antigua es de peor curacion, causa malos acci-
dentes, como supresion de orina, dolor, calentura y muerte del enfer-
mo”. Quienes padecen este mal, afiade Juan Calvo, “sienten gran es-
cozor, quando orinan, en aquella parte donde esta la ulcera, y siempre
con la orina sale una substancia blanca, la qual no es simiente corrom-
pido, como algunos han dicho, sino materia que en la dicha ulcera, o
ulceras de la via de la orina, o vexiga se halla: la qual materia no solo
quando orinan sale, mas aun sin orinar de quando en quando”.

Siete son los signos enumerados por Juan Calvo como propios del
mal: ‘no mear el enfermo libremente como sola’; ‘mear con mucha
fuerza y poco a poeo’; ‘en acabando de mear de alli a poco tiempo tie-
nen otra vez gana’; 'a lo mejor que orinan se les suprime y atapa la
orina’; ‘salir el hilo de la orina muy delgado y torcido y como dos fi-
los’; ‘propio de los que tienen carnosidades [es] ir goteando la orina,
sin poderla detener’; finalmente, ‘los que tienen estas carnosidades,

quando tienen parte con mujer no pueden echar libremente el semen
por el utero’.

8 Sobre este tema cf. los trabajos, ya mencionados, de JuaNn RIEra: “La
obra urolégica de Andrés Laguna” y “El saber urolégico en los textos médicos
espafioles del Renacimiento” y mi estudio “La obra urolégica de Francisco
Diaz”,

#  Juan Fracoso: Op. cit.; “Glossa de las llagas viejas™; pp. 395-97.
¥ La exposicién de lLeriza constituye en realidad un resumen de la des-
¢ripeién hecha, con anterioridad, per Francisco ™Maz en su Tratado urolGgico.

%  Fuan CaLvo: Op. cil.; Lib. 2.°; Caps. XI-XII; pp. 335-46.
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A estos signos es preciso sumar los que depara el sondaje; '‘sobre
estas senales, dice Juan Calvo, ay otro [signo] muy certisimo y verda-
dero que se toma del sentido del tacto, y es: si poniendo una candela
de cera por la via, del largor de doce dedos, hallaremos impedimenta,
auiendo precedido algunos de los antedichos accidentes y gonorrea, es
cierto que es callesidad y carnosidad... Hace de poner la dicha candela
paco a poco, porque la violencia causara gran dolor, siendo como es la
-via de la orina parte sentida: y poniendcla y sacandola algunas vezes,
hallaremos que siempre topa en un mismo lugar y parte. Esta sehal que
se toma de las candelas es verdadero, patronimico y cierto: y sin esta
prueba no podemos saber si hay carnosidad o no",

Refiriéndose al tratamiento de las carnosidades, cuestién ésta que
explica con pormenor, Juan Calvo expone las ocasiones en que se¢ hace
preciso utilizar las algalias, tienta y cisario; al abordar el uso de las
candelillas escribe: “dexarse ha la candela puesta: y cada dia se qui-
tara aquella y se pondra otra mas gorda: y si la carnosidad es dura
entonces no es menester hazer mucha fuerza en romperla, antes bien
la hemos de ablandar con medicamentos emolientes”. Se muestra Juan
Calvo partidario de curar la carnosidad ‘consumiendoela con el caustico’;
informa seguidamente sobre su preparacion y a la hora de comentar su
aplicacién puntualiza: “El modo de usarle es, que tomemos la candela,
vy de la parte rnas gorda quitaremos la cera, y alli en el espacio que
ocupava Ja cera se pondra el caustico alrededor y despues bonitamente
se entrara la candela, y se pondra en la carnosidad”. El relato de Juan
Calvo tocante al tratamiento de las carnosidades uretrales se completa
con una mencidén a los accidentes que pueden sobrevenir y las medi-
das que estas complicaciones obligan a adoptar.

Miguel de Leriza, en su Tratado, repeticién, queda dicho, de lo ex-
puesto antes por Francisco Diaz, considera como causa principal de las
carnosidades *vna enfermedad que se llama Gonorrhea”, la cual, afiade,
“muchas vezes acontece ser galica’. Describe la fenomenologia clinica
del proceso y los prondsticos que de €l cabe formular., Al exponer su
tratamiento explica el uso de las tientas, de plomo o plata, de la alga-
lia y de! instrumento cisorio recomendado por Francisco Dfaz para ex-
tirpar las carnosidades endurecidas. Desde luego hace referencia, y por-
menorizada, a la aplicacién de las candelillas, las pricticas que han de
preceder a su uso y los remedios tépicos precisos para lograr la cicatri-
zacién una vez retirada la candela portadora del cdustico.
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Bartolomé Hidalgo de Agiiero, fiel a la orientacién no intervencio-
nista que particulariza su doctrina quirtrgica, se muestra contrario al
uso de tientas y cdusticos en la curacién de las carnosidades uretra-
les¥. Propone para su tratamiento el uso exclusivo de bafios locales que
favorezcan el ablandamiento de callesidades y carnosidades y permitan
la introduccién por la uretra de un junco verde o una candelilla porta-
dora de ungiiento no cdustico. En su ‘Respuesta’ a las proposiciones
de Fragoso, reitera esta opinion opuesta a la utilizacién de los céusticos
y que en su tjiempo gozaba de general aceptacién; en apoyo de su eri-
terio cita Hidalgo de Agiiero la conducta de los indios de la Nueva
Espana, quienes, dice, solian tratar las ‘cardnculas’ usando sélo de unos
polvos y una ‘yerba’ que introducian lentamente por el conducto ure-
tral. Con este recuerdo a la opinién del cirujano sevillano concluye la
rememoracion del saber urolégico que poseyeron los tfratadistas espa-
fioles de Cirugia en la segunda mitad del siglo XVL

%  BARTOLOME HIDALGO DPE AcGUERO: Op. cit.; Tratado 1.°; Cap. 36;

Ibid.; '"Respuesta a las proposiciones que el Licenciado Fragoso ensefia”;
pp. 370-72.
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Alfonso de la Pefia Pineda

FRANCISCO DIAZ: URETROTOMIA INTERNA

Durante el siglo XVI Espafia contd con dos insignes urélogos, Fran-
cisco Diaz y Andrés Laguna.

De ellos, a nuestro juicio, el mas importante fue Francisco Dfaz,
puesto que el que podemos considerar sin resistencia alguna como su
“rival”, se limité tan sélo a escribir un pequefio libro en el que con

métodos y aplicaciones todpicas, no quiriirgicas, trataba las cardnculas
uretrales, o del cuello vesical.

Francisco Diaz ided una serie de instrumentos, algunos de los cua-
les perfeccionados hoy no son sino reproduccion de la idea genial de
aquél, creador del primer uretrotomo o “cisorio” para la incisién interna
comparable a los que hoy empleamos de Maissone, Albarrdn, Oti, ete.
Unicamente Francisco Diaz quiso con el aparato llegar a practicar inci-
siones en el cuello de la vejiga. Por ello, con cierta sagacidad clinica
dice: “A de tener este instrumento el mismo largo que la algalia, por
si acaso la callesidad estuviere al cabo del cuello de la vexiga, que
alcance el mal”. “La punta a de ser tanto como un cantero de real de a
quatro, porque quando declaremos la manera como se tiene que abrir
la carnosidad y los callos, lo trataremos a la larga”.

Aconsejaba a los enfermos de la orina que fueran provistos de la
“algalia” nombre con el que Galeno designé la primitiva “sonda o cate-
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ter” que se conserva hasta el siglo X1X en Espafia y todavia en Portu-
gal, Este instrumento para Diaz ha de ser “hueco, que tiene de largo
un palmo y cuatro dedos, es tuerto (“durvado’) porque conviene asi,
porque la via masculina estd en aquella forma, en unos mas y en otros
mencs, y al cabo tiene dos agujeros, y por delante estd tapado de mane-

ra que aun estando dentro, aunque la piedra o pedernales lo quieran
tapar, no es pasible”.

Compuso la obra magistral titulada Tratado de todas las enferme-
dades de los Ririones, Vejiga y CarnOsidades de la verga y Orina (Roma,
1575-1588) de la que figuran varias ediciones en la Facultad de Medici-
na de Madrid, dejando plasmado allf un concepto claro en espafiol an-

tiguo, sencillo, de lo que hoy designamos algo imprecisamente como
“hipertrofia prostatica”.

“Estas excrecencias suelen venir en cualquier parte de la verga, asi
al principio, como al medio, como al fin, y en lo que llaman “torillo™.
Mas adelante dice que esta carnosidad blanda, come a manera de hongo
mollija y esponjosa, alguna vez toma toda la canal del pudendo, otras
se halla en el cuello de la vejiga”. Prueba irrefutable de que bien por
alguna obhservacién quirdrgica o necrépsica, Diaz habfa podido observar
crecimientos anémalos en el cuello, que no habrian de ser redescritos
hasta siglos mds tarde por Federico Buysch.

No todo el mundo concce que en la historia de la urologia actual
fue Francisco Diaz el primer uretrotomista interno, y el creador del
uretrotomo, Tan sélo existe una leve mencién en la Historia de la Uro-
logfa {(American Urological Association, Vol, II, afio 1933, pag. 307) que
no ha sido repreducida por ninguna obra.

Bien es verdad que la estenosis de la uretra, al desaparecer las ure-
tritis gonocdeicas son actualmente inoservables, pero si tenemos en cuen-
ta la rudimentacién del primer aparato de reseéccidn transuretral de
prostata y los aparatos de Paré y de Leroy d’Etiolles para descongestio-
nar y provocar una hemorragia descongestionante de la préstata hiper-

tréfica veremos que no son sino fos aparatos de Francisco Diaz més o
menos modificados.

Sin embargo, con una prudenciz absoluta, nuestro urdlogo admi-
rable por una obra de Urologia que aun hoy se puede leer con fruicidn

! Pjeza espiga que une dos radios de una rueda. Se refiere probablemente
al cuello vesical. :
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y deleite, era extraordinariamente prudente en el uso de su instrumento
“cisorio” porque alguna vez debid provocar hemorragias excesivas, fal-
sas vias, flemones urinarios, y la muerte del enfermo. Asf aconseja “Usar
antes la candelilla por menos arriesgado, luego el plomo y finalmente
el “cisorio”.

El instrumento de estas caracteristicas llevaba la lanceta oculta en
su extremo distal. En cuanto era detenido por una “opilacion” o ‘“car-
nosidad” Ja lanceta desde el exterior era propulsada, naturalmente a
ciegas, para que profundizando la incindiese, o el cuello vesical. En los
casos en que Francisco Dfaz notaba que no eran opilaciones del con-
ducto de la orina practicaba unas incisiones con el objeto que hemos
indicado.

Precisamente por su altisima calidad, nuestro Cervantes en su so-
neto maravilloso, que por no alargar m#s mi disertacién no quiero leer,
al finalizar uno de ellos dice “pues que el uno y el otro, ya te llama,
espirituo de Apolo en ambas ciencias”,
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Lzis S. Granjel

LA UROLOGIA ESPANOLA DEL SIGLO XVII

Cen el presente trabajo pretendo sélo ofrecer la informacién biblio-
grafica que serd preciso utilizar para rehacer un capftulo de la historia
de la Urologfa espafiola, hasta ahora no abordado por quienes han re-
memorado esta parcela de nuestro pasado médico', El estudio y trata-
miento de los afectos urogenitales, durante el ‘Seiscientos’, no consti-
tuyd, desde luego, especialidad, y de-ellos se habla, por tanto, igual en
textos médicos generales como en tratados quinirgicos; por su amplitud
v rigor estas referencias a la patologia urogenital son muy inferiores a
las que consignaron, en sus obras, varios médicos y cirujanos espafio-
les renacentistas; estos textos continnaron siendo lectura habitual para
los profesionales del siglo XVII, como lo confirma la reedicién que
de bastantes de ellos se hicieron en el transcurso de esta centuria, asi
el fundamental texto urolégico de Francisco Diaz, reimpreso, en Ma-
drid, en 1627 y 1643.

¥ * *

La patologia urogenital aparece tratada, segin queda indicado, en
los textos generales de Medicina del ‘Seiscientos’ y también en las

U Cf, Luis S, GrawJEL: “El saber uroldgice en la Medicina espafiola del

siglo XVII"; Clinica y Laboratorio; LXXVI, 453: 458-63; Zaragoza, 1963.
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obras consagradas al estudio de las afecciones propias de la edad in-
fantil. Tal ocurre, citdndolas por orden cronolégico, en las obras de
Pedro Garcfa Carrero (1605) y Cristébal Pérez de Herrera (1614), de
modo sumario en la de Juan Carlos Amat (1623) y con rigor y detalle
en el tratado 'De morbis acvtis totius corporis humani', de Pedro Mi-
guel de Heredia (1663); la exposicién de Francisco Henriquez de Villa-
corta, el maestro de Alcald, repite la realizada, apenas inciado el siglo,
por Garcia Carrero; capftulos urolégicos se incluyen igualmente en los
tratados de Cipriano de Maroja (1643), Juan de la Torre y Valcdrcel
(1668), Félix Julidn Rodriguez y de Gilbau (1677) y Juan de Vidds y
Miré {1691); concretos problemas de la parte del saber médico que nos
ocupa fueron asimisme abordades por Gaspar Caldera de Heredia, Bra-
vo de Sobremonte y Vicente Moles.

El primer afecto urolégico descrito por los escritores mencionados,
el que analizan con mayor pormenor, es el relativo a la litiasis renal y
vesical, es decir, los cuadres clinicos ocasionados por engendrarse ‘pie-
dras’ en los rifiones. Amplio es el relato que de tal proceso hace Pedro
Garcfa Carrero; la intencién de la obra de Garcia Carrero hace que
este autor, e igual ocurre en la de Henriquez de Villacorta, eluda toda
mencién al tratamiento del proceso que describe en sus aspectos etio-
patogénico y clinico con pormenor. Més sumarias, menos eruditas tam-
bién, son las referencias que de la litiasis hacen en sus obras Cristébal
Pérez de Herrera y Juan Carlos Amat; la descripcion de este afecto he-
cha por Cipriano Maroja, algo detenida, incluye consideraciones sobre
su tratamiento médico. Pormenorizada es la descripeidn de la litiasis,
renal v vesical, que incluye el tratado de Pedro Miguel de Heredia.
Gaspar Caldera de Heredia analiza la litiasis renal y vesical en varios
lugares de su obra. Merecedoras de mencién especial son las alusiones
que de tal proceso hace Bravo de Scbremonte en su relato de la 1lti-
ma enfermedad de Felipe IV.

La patologia renal, hecha exclusién de la litiasis, es abordada por
Pedro Miguel de Heredia; Cipriano Maroja estudia las dlceras renales
v vesicales, y de éstas hablan también Caldera de Heredia y Vicente
Moles. Las alteraciones en la miccién, la estranguria, la disuria y la
iscuria, asi como la hematuria, considerando tales perturbaciones como
entidades clinicas, son analizadas en los textos de Garcia Carrero, Cris-
tobal Pérez de Heredia y Juan Carlos Amat; Cipriano Maroja enrique-
ce su relato con referencias a su personal experiencia; una de las his-
torias clinicas de Bravo de Sobremonte tiene por tema el examen de un
caso de disuria; Henriquez de Villacorta sigue el relato de las pertur-
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baciones de la miccién hecho por Garcfa Carrero; amplio es el estudio
que de ellas hace Pedro Miguel de Heredia, y menos pormenorizados
los que firman Rodriguez y de Gilbau y Torre y Valcédrcel.

Entre los procesos proplamente genitales, el priapismo es descrito
por Pedro Garcia Carrero, Cipriano Maroja v Henriquez de Villacorta.
Maroja estudia asimismo la inflamacién testicular y el hidrocele (la
‘hernia aquosa’). La gonorrea, término con el cual log autores del "Seis-
cientos’, siguiendo la tradicidn, designan a la espermatorrea, es proceso
del que hablan Maroja, Henriquez de Villacorta, Vicente Moles y Juan
de Vidés. Sobre impotencia y eunucoidismo son de mencién obligada las
amplias disertaciones de Gaspar Bravo de Sobremonte., En el amplio
estudic de Torre y Valcdrcel sobre el ‘mal de las bubas’, se describen,
con algin pormenor, las lesiones genitales motivadas por el morbo
gélico.

* & *

Con muy pocas excepciones, todos los textos quirdrgicos espafioles
del siglo XVII incluyen descripciones, casi siempre sucintas, de ciertos
procesos urogenitales, mostrando siempre sus autores en tales relatos
preferente interés por el problema de su tratamiento, tanto medicamen-
toso como manual o quirdrgico. En la primera mitad de la centuria, la
mds importante contribucién al saber urolégico hecha por los ciruja-
nos, es la de Pedro Lépez de Ledn, cuva obra, editada en Sevilla en
1628, fue cinco veces reimpresa antes de finalizar e} siglo; sumaria es,
por el contrario, la referencia a la patologfa urogenital hecha por Alonso
Romane de Cérdova (1624), Durante 1a segunda mitad del "Seiscientos’
escribieron sobre Uroclogfa, siempre en el cuerpo de obras quirdrgicas
generales, Martin Arredondo (1674) y Juan Bautista Ramirez de Are-
llano y Almansa (1680), Juan Castillo (1683), Diego Antonio de Roble-
do {1687}, Manuel de Porras y Antonio de Viana; de las descripciones
realizadas por los autores ultimamente nombrados, destacan, por su
amplitud, las de Juan Castillo y Arredondo.

De la patologfa urolSgica, el primer tema clinice abordado por los
cirujanos espafioles del “Seiscientos’, no descrito en los textos médicos
de la centuria, es el de las heridas penetrantes de abdomen gue lesionan
el rifidn o la vejiga; sobre ello se encuentran referencias, siempre suma-
rias, en las obras de Lépez de Ledn y Romano de Cérdova, en las de
Arredondo y Ramirez de Arellano, Diego Antonio de Robledo, Porras

y Antonio de Viana; algo més pormenorizada es la descripeién que hace
Juan Castillo.

151



Los textos quirdrgicos del siglo XVII, con la excepcién de la obra
de Martin Arredondo, no hacen alusién al problema de la litiasis,
afecto éste, queda expuesto, motivo de primordial preocupacién para
los médicos de la centuria.

Las lesiones de la vejiga y los trastornos en la miccidén son exami-
nados por Juan Castillo, quien describe la tlcera vesical; las perturba-
ciones en la emisién de orina son expuestas por Pedro Lopez de Ledn
y Martin Arredondo. La llamada ‘hernia aguosa’, el hidrocele, lo estu-
dian Lépez de Ledn, Alonso Romano de Cérdova y Antonio de Viana.
De los apostemas que asientan en la 'verga’ o lesionan el escroto y los
testiculos sélo se hace mencién en el texto de Ldpez de Ledn.

El capitulo de la patclogia urolégica mas minucicosamente tratado
por los cirujanos de la centuria, y del que nada dicen los textos médicos
del siglo, es el relative a las dlceras y ‘carnosidades’ de la uretra, sobre
el cual, es sabido, hicieron una fundamental contribucién los tratadistas
espafioles de la centuria precedente. Pedro Lépez de Leén describe las
tilceras genitales y las ‘carnosidades del cafio de la vrina’, para cuyo
tratamiento sigue propugnando, de acuerdo con el magisterio de los
cirujanos renacentistas, el uso de las ‘candelillas’; el estudio clinico de
las 'carnosidades’ de la uretra y su curacién son también objeto de de-
tenido estudio en la obra de Martin Arredondo, quien asimismo enu-
mera diversos remedios para el tratamiento de otras lesiones del aparato
genital consecutivas, casi siempre, como las ‘carnosidades’, a procesos
venéreos.

La espermatorrea, ultimo afecto uroldgico expuesto por los ciruja-
nos del 'Seiscientos’, es descrita por Lépez de Leén y Martin Arredon-
do, quien asimismo hace referencia a otro proceso, definido como ‘re-
laxacion del balano, ¢ miembro viril’, considerado por él, siguiendo la
autoridad de Francisco Dfaz, consecuencia de una previa ‘destemplan-
za’ renal o hepdtica.

* * *

Lo expueste en esta comunicacién permite concluir afirmando que
de los afectos urolégicos, y siguiendo la orientacidn impuesta por los
autores renacentistas, los médicos del siglo XVII se interesaron, de pre-
ferencia, por el problema de la litiasis y las perturbaciones en ¢l proceso
de la miccidn, mientras los cirujanos mostraron especial interés por la
deseripcién clinica y el tratamiento de las llamadas ‘carnosidades’ ure-
trales; los restantes capitulos de la patologiz urogenital se encuentran
mencionados, con dispar minucia desde luego, tanto en textos médicos
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como quirdrgicos, hecha excepcién de las lesiones renales y de la vejiga
ocasionadas por heridas penetrantes en abdomen. Cuanto los autores
del siglo XVII, médicos y cirujanos, exponen en sus obras sobre los
afectos propios del aparato urogenital, nada nuevo afiade a lo ya des-
crito, con mayor rigor y amplitud, en las obras publicadas en la prece-
dente centuria, las cuales, segin se ha indicado, centinuaron siendo
leidas en el transcurso del ‘Seiscientos’.
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Juan Riera

LA UROLOGIA ESPANOLA DEL SIGLO XVIII

En esta comunicacidn nos proponemos rememorar de forma sucinta
la contribucién hecha por médicos y cirujanos espafioles del Setecientos
a este concreto capitulo del saber médico. El presente trabajo, resumen
de recientes investigaciones realizadas por nosotros, busca sdlo reme-
morar las principales aportaciones al saber urolégico contenidas en los
escritos médicos y quirirgicos del siglo XVIIL

Escribieron sobre este concreto capitula del saber médico los trata-
distas de Medicina Francisco Sanz de Dios Guadalupe en su Medicina
prdactica de Guadalupe (Madrid, 1730); Pascual Virrey y Mange quien
nos habla de los afectos urogenitales en su Tirocinio prdctico medico-
chimico-galenico editado en Valencia en 1737; Baguer y Oliver que nos
ofrece su aportacién en los primeros vollmenes de la Floresta de Di-
sertaciones histérico-médicas (Valencia, 1741-43) v José Arnau que es-
cribe de los temas que nos ocupan en su Opus neoteriCum medicum
{Valencia, 1737). Finalmente Andrés Piguer incluye sus breves aporta-
ciones a la patologfa urolégica en la segunda parte de la Praxis Medica,
cuya primera ediciéa se hizo en 1776,

Los afectos uroldgicos encuentran en los textos quirdrgicos de la
centuria mayor atencién. Hallamos referencias en el Fxamen de Cirugia
Moderna {1724) de Martin Martinez y en las Exercitaciones Anatomicas
(1728), El Bien del Hombre (1739) v las Instrucciones Chirurgicas (1753),
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tres obras escritas por el anatomista y cirujano francés residente en
Espafia, Blas Beaumont. Sobre urologia hablan también el Breve Curso
de nueva Cirugia (1725-28) de Antonio Monrava y Roca, la Recopila-
cién (1730) escrita por Juan Roda y Bayas y asimismo varias obras del

médice salmantino Francisco Sudrez de Rivera, publicadas entre 1708
y 1740,

Cuestiones urelégicas figuran expuestas en la Llave de Oro medicinal
de Domingo Trapiella y Montemayor, editada en 1713, v en el texto
de Baltasar Dutari y Piracés sobre el hidrocele (hernia acuosa), publi-
cado en Zaragoza en 1743. De tema urolégico es finalmente una de las
“Disertaciones” que escribié Luis Monterc y una historia clinica ima-
ginaria incluida por Diego de Torres y Villarroel en su Suefios Morales.

Los problemas urolégicos son abordados durante la segunda mitad
del siglo en textos médicos y quirirgicos; aparecen también tratados
en comunicaciones a los Colegios de Cirugia v a las Academias de Se-
villa y Barcelona, Los tratadistas de medicina general contindan ocu-
pandose asimismo del tema; tal ocurre en el Tratado de las inflama-
ciones internas de Francisco Rafael de los Reyes, publicado en Sala-
manca en 1754, en la Coleccion (Mélaga, 1786) de Rafael Ellerker y
Manuel Fernindez Barea y en el Medicinae Compendium (Zaragoza,
1776} de Gaspar Romeo.

Escritos urolégicos monograficos fueron publicados por José Quer
y Martinez quien edita en Madrid, 1763, una Disertacion phisico-botd-
niCa sobre la pasidn nefritica. Carlos Richart de Beauregart, cirujano
de origen francés que ejercié en Espafia, publica una Dissertacién chi-
riirgica, sobre las enfermedades que se oponen a la expulsidn de la oring
{Madrid, 1766). Finalmente Jaime Mends de Llena escribe, editindose
en Barcelona, en 1784, una Memoria physico-medico-anathomica sobre
Ias carnosidades de [a uretra,

Los miembros de la Regia Sociedad de Sevilla realizaron una im-
portante contribucién al saber urolégico, recordaremos los trabajos de
Francisco Pizarra sobre la ulcera vesical (1766), de Marcos de Acosta
sobre la composicién de la orina (1785), de Bartolomé Calero y Torres

sobre el hidrocele (1786) v de Manuel José Ximénez sobre la puncibn
vesical (F789).

Destaca en la segunda mitad del siglo la aportacién de los cirujanos
Diego Velasco y Francisco Villaverde, los cunales publican en Madrid
en 1763 un Curso thedrico-prdctico de operaciones de Cirugla, apare-
ciendo en fecha ulterior el texto de Operaciones de Cirugia (Madrid,
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1788) escrito por Francisco Villaverde, La aportacidn capital al saber
urolégico del siglo XVIII la constituye, sin embargo, la obra de Juan
Naval Tratado médico-quiridrgico de las enfermedades de las vias de la
orina editada en Madrid en dos tomos en 1799,

Después de esta obligada introduccion de cardcter bio-bibliografico
pasemos a considerar las aportaciones concretas a la patologfa urogeni-
tal hecha por los médicos y cirujanos espafioles de la centuria. Anali-
zaremos sucesivamente la patologia renal y vesical, los trastornos de la
miccién y otros afectos urogenitales para hacer especial mencidén de la
obra de Juan Naval que es el unico tratade que de forma sistematica se
ocupa de los problemas urclégicos.

Patologia renal

De teda la patologia renal el problema méds ampliamente tratado
durante la primera mitad de la centuria en los textos médicos es el de
la calculosis o litiasis renal. De tal proceso hablan los tratadistas de
Medicina General Francisco Sanz de Dios Guadalupe, Pascual Virrey
y Mange y José Juan Antonio Baguer y Oliver, ocupdndose asimismo
de este tema Andrés Piquer y José Arnau. Entre los cirujanos descri-
ben dicho proceso Blas Beaumont y Juan Roda y Bayas; varias referen-
cias se leen asimismo en los textos de Francisco Sudrez de Rivera y
una breve alusién en la obra de Domingo Trapiella y Montemayor. Die-
go de Torres y Villarroel en sus Suefios Morales rehace literariamente
la historia clinica de un nefritico.

Sobre las ilceras renales sélo se halla una mencién en la obra qui-
rirgica de Roda y Bayas. De las heridas abdominales que lesionan el
rifién nos habla tnicamente Sudrez de Rivera, Blas Beaumont se ocupa
asimismo de relatarnos las lesiones anatomopatoldgicas renales encon-
tradas en el curso de una necropsia.

Idénticos criterios clinicos sobre la patolog{a renal siguen vigentes
durante la segunda mitad del siglo y el problema de la calculosis con-
tinua siendo la afeccidn que suscita mayor interés entre los médicos.
En este perfodo escribieron sobre dichos afectos Gaspar Romeo, Rafael
Ellerker y Manuel Ferndndez Barea, José Quer y Carlos Richart de
Beauregart. La aportacién de los cirujancs si bien es numéricamente
mas reducida, contribuye sin embargo poderosamente a engrosar el
acervo de conocimientos urolégicos de los médicos espafioles de la cen-

turia y de modo especial la obra de Diego Velasco y Francisco Villa-
verde.
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Patologia vesical

Los procesos cuyo asiento radica en la vejiga de la orina ocupan
dentro del saber urolégico del sigle XVIII un lugar preeminente.

Durante la primera mitad del siglo se ocupan de las afecciones ve-
sicales, entre los tratadistas de Medicina, Andrés Piquer, y entre los
cirujanos Martin Martinez, Blas Beaumont, Roda y Bayas, Luis Mon-
tero y Francisco Sudrez de Rivera. El tema mds ampliamente tratado
es el de la litiasis vesical y la litotomia. Otros procesos vesicales estu-
diados son las ulceras, fistulas y heridas.

En la -segunda mitad de la centuria se encuentran descritos los
procesos vesicales en las obras de Gaspar Romeo y Francisco Rafael de
los Reyes; entre los tratadistas de cirugia José Quer, Carlos Richart de
Beauregart y Francisco Xavier Cascarén. En varias comunicacioties a
la Regia Sociedad de Medicina de Sevilla son estudiadas la inflamacién,
fistulas y abscesos. E! tema mas ampliamente tratado durante la se-
gunda mitad del siglo es el de la talla la cual se halla magnificamente
descrita en dos obras quirurgicas de finales de siglo: en el Curso Thed-
rico-practico de operaciones de Cirugia de Velasco y Villaverde y en
las Operaciones de Cirugia de Francisco Villaverde, quien con toda cer-
teza es el autor gue con mayor pormenor trata este problema quirdr-
giwco a lo largo de toda la centuria. Precisa Villaverde formas y técnicas
concretas de talla conocidas en su tiempo: con pequefio aparato, gran-
de aparato, bajo aparato, alto aparto y aparato lateral.

Trastornos de la miccion

Los trastornos de la miceién (iscuria, estranguria, disuria, hematu-
ria e incontinencia de orina) son tratados en los escritos de la primera
mitad del siglo, encontrdndose referencias especialmente en las obras de
Virrey y Mange y de Juan Bautista Bguer y Oliver entre los médicos;
en los de Blas Beaumont y Antonic Monravd v Roca entre los cirujanos.

Durante la segunda mitad del siglo escriben sobre los trastornos de
la miccidn Gaspar Romeo, Richart de Beauregart, José Coll y José Me-
nés de Llena. Entre los cirujanos Francisco Xavier Cascarén, Diego
Velasco y Francisco Villaverde.

Otros procesos urogenitales

Los restantes procesos cuyo asiento radica en los 6rganos genitales,
vasos espermdticos y gldndulas anejas, asi como los afectos uretrales
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son de igual modo estudiados indistintamente por médicos y cirujanos,
Problemas ampliamente tratados fueron los referentes al hidrocele, 1l-
ceras del miembro viril y tumores testiculares. De igual forma despier-
tan evidente interés las carnosidades de la uretra y los trastornos que
su existencia provocan.

Durante la segunda mitad de la centuria no varia prdcticamente la
tematica en torno a los afectos del aparato genital y via uretral aunque
la literatura médica y quirdrgica sobre dichos problemas es notoriamente
mds amplia, Destacan entre dichos escritos las pormenorizadas exposi-
ciones de algunos afectos incluidas en la obra quirtdrgica de Velasco y
Villaverde, junto al texto de Francisco Xavier Cascarén.

La obra de Juan Naval

Casi al finalizar el siglo aparece el Unico tratado de Urologia escrito
en Espafia a lo largo de toda la centuria. Sin disputa es el texto méas im-
portante del Setecientos espaiiol, lo cual justifica un especial comenta-
rio. Hemos de advertir sin embargo que su contenido tiene un marcado
interés médico, siendo soslayados algunos problemas quirdrgicos tan
importantes como la talla. ’

En el Tratado médico-quirirgico de las enfermedades de las vias de
la orina escrito por Juan Naval son abordados los problemas relativos
a la patologia renal, describiéndose también malformaciones renales, tu-
mores y heridas. También se estudian los afectos uretrales y vesicales,
la patologia prostdtica, la fimosis y otros procesos urogenitales.

Histéricamente el Tratado de Juan Naval viene a cumplir un impor-
tante papel recopilador y ordenador de cuanto acerca de los afectos uro-
légicos se encontraba disperso. La obra, en sf, no contiene una expo-
sicién exhaustiva de todos los procesos urolégicos y asi por ejemplo la
talla, como ya hemos sefialado, merece muy breves consideraciones e
igual ocurre con la litiasis renal. El interés de la obra radica en ser una
recopilacién de los escritos espafioles y extranjeros de la centuria y el
constituir el dnico tratado urolégico espaficl, lo cual explica que el in-
flujo sobre la medicina de su siglo sea, sin duda alguna, superior en
conjunto al de los escritos anteriormente publicados. Propdsito de Juan
Naval al redactar su obra fue, como lo atestiguan sus propias palabras,
hacer “un grande servicio al piblico y a la mayor parte de los profeso-
res en reunir (...) lo que se ha escrito sobre las enfermedades de las

vias de la orina en nuestros dias (...) y lefdo lo mejor que se ha escrito
sobre esta materia en Europa”.
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Diego Ferrer

PEDRO VIRGILI Y SU CONTRIBUCION A LA UROLOGIA

No es dificil admitir, que habiendo sido Pedro Virgili, quien en el
siglo XVIII dio un mayor impulso al mejor conocimiento y desempeiio

de la Cjrugia, influyé también muy favorablemente al progresc y des-
arrollo de la urologia.

De la documentacién que hemos podido hallar en los Archivos de
la Facultad de Medicina de Cidiz, sin duda parte de una proporcién
mayor desaparecida; vamos a reproducir, estrictamente, referencias o
trabajos que conciernen a la actividad uroldgica de Pedro Virgili, fun-
dador de los Reales Colegios de Cirugfa de Cadiz y de Barcelona.

Por otra parte, don Julio F. Guillén, Secretario de la Real Academia
de la Historia, nos comunicé haber hallado en la Biblioteca Nacional de
Madrid, abundantes originales de las comunicaciones hechas a la Asam-
blea Amistoso-literaria, que Jorge Juan fund6é en Cadiz, por los afios

de 1753-55, y entre las que sin duda, alguna hard referencia a la solucién
de problemas urolégicos.

En primer lugar, vamos a comenzar por uno de los hechos mds cu-
riosos, del nutrido anecdotario de Pedro Virgili.

Serfa superfluo extendernos en el hecho vulgar de las reacciones que

provoca la envidia en los espiritus mezquinos, ante el triunfo de los
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hombres de inteligencia superior. Reacciones impensadas, que con fre-
cuencia tes conducen al ridiculo.

Por el afio de 1756 y precisamente por un Cirujano, paisano de Prin-
cipado, fue escrita una carta que contenfa comentarios sobre el Real
Colegio de Cirugia dirigida “a uno de sus amigos, infamando a éste, su
Director y Maestro, con varios libelos indignos de personas de mediano
talento y algin cardcter”,

Llegada la carta a conocimiento de Virgili, debi6é considerar era ya
llegado el momento oportuno de acabar con las campaifias que en contra
de su obra realizaban los cirujanos de viejo cufio (educados en las bar-
berfas) o por los médicos envidjosos del resurgir de los cirujanos. To-
dos ellos se alzaban en contra de lo que significaba evolucién y progreso
y por tanto, también en contra de la joven Escuela Gaditana. Por esta
razén P. Virgili, solicité del Inspector de Infanterfa del Reino de Anda-
lucfa: “Se tomaran algunas declaraciones a personas inteligentes e inde-
pendientes de dicho Colegio”. Es decir, a los cirujanos del Ejéreito que
por estar destinados en Cddiz, podian conocer en realidad lo que alli
ocurria: “Para justa satisfaccidn de semejontes maliciosos oprobios;
y para ¢l debido laudo y desemperio del Colegio y sus individuos, desde
&l Director al mds inferior Colegial y observando que de dejar pasar
por dalto semejante vergiienza, se seguirdn sin dude, perniciosas conse-
cuencias a este tlerno Real Establecimiento”.

Para ello se preparé por el Juez designado, un interrogatorio que
contenfa nueve preguntas. De él consideraremos lo que se refiere y afec-
ta a Virgili y aun sélo en relacién con la urologia, de la que en su época
y dentro de las limitadas posibilidades, era un indiscutible técnico.

La primera pregunta dirigida a los interrogados, verdaderamente cu-
riosa por su redaccidén, obedece a uno de los comentarios de la carta
facil de suponer; dice:

12 Si conocen y tiemen tratado el Director del Real Colegio don
Pedro Virgili y si lo han visto operar y si entre las operaciones fue algu-
na de la extraccidn de la piedra y si en ésta, tiré de la piedra con tanta
violencia, que el enfermo se le cayd al suelo y de alli lo Hevaron a la
sepultura. Como asi mismo, si lo han oido explicar o demostrar en cla-
se, o bien hablar en consultas particulares, y si el todo ha sido con fun-

damentado orden, probando el interrogado con razomes la fuerza de su
declaracion.
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Por depender el Real Colegio de Cirugia del Mando Superior de la
Real Armada y ser cirujanos de ella todos los criticados, se escogié a
los interrogados, entre los individuos del Cuerpo de Cirujanos del Ejér-
cito, desempefiando su empleo en distintos Regimientos de guarnicién
en Céadiz; es decir, que mantenian una independencia absoluta y su
criterio podia ser totalmente imparcial.

Transcribimos s6lo cuatro de las declaraciones, siendo las restantes
igualmente favorables y coincidentes en sus cualidades repetidamente
demostradas: habilidad, rapidez en la ejecuci6n, puleritud en el proce-
dimiento y éxito en los resultados. Es de sefialar, se le considera como

el introductor en Espaba de la operacion de la botonera. Técnica que
debié adquirir durante sus estancias en Parfs,

Don Romualdo Gémez, Cirujano del Regimiento de 1a Corona dijo:

En el primero dice, si conozco al Director del Real Colegio don Pedro
Virgili... A lo que respondo: que no he visto hacer tal operacion de la
manera que expresa, si bien le he visto hacer por dos veces esta misma
operacién y salirle bien con todas las circunstancias que se requieren,
como también le he visto hacer varias operaciones tanto en el Hospital
Real, como fuera de él, con toda felicidad y admiracion de varios con-
currentes facultativos por su ligereza de manos, en todas las operacio-

nes expresadas, como también oir tanto en este pais como fuera de él,
la habilidad de Pedro Virgili

Don José Martinez hizo una de las declaraciones méds encomidsticas
de la que entresacamos: '

Igualmente he tenido el honor de concurrir en junta donde he cono-
vido su perspicaz teoria y acerteda prdctica y todo dispuesio con tanto
magisterio, que dudo guien le iguale en el vasto campo de la Cirugia.
Tocante a la extraccion de la piedra que se me propone, protesto no ha-
berla visto ni oido a nadie, antes se me hace tan dificil, que dudo sea
verdad, porque me consta que aunque todas las operaciones las ejecuta
diestramente, tiene para la litotomia especial habilidad: pudiera en su
elogio, citar alguna que ejecutd este habilisimo Muaestro, tanto en la
Corte como en Cddiz con feliz éxito, pero baste una que hizo en la calle
del Olio con un clérigo forastero, de que soy testigo ocular, siendo el
primer cirujano espaniol que ha hecho esta operacién que llaman de la
botonera, pues antes el infeliz que caia en semejante enfermedad y por
falta de medios no podia trasladarse a Francia, perecia por falta de
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quien le operase. De otras muchas operaciones delicadas tengo noticias,
las que omito por no dilatarme.

Don José Antonio Ferrer, Cirujano del 1*. Batallén del Regimiento
de Infanteria de Granada, declarg entre otros conceptos:

Sdlo una expondré de las vinteiocho operaciones de la piedra que
tiene hechas el Sr. D. Pedro Virgili y ésta gque voy a exponer, recibi el
honor de quedar asistente desde el primer instante, que se comenzé la
operacion, hasta el ultimo dia que se fue a su casa sano y bueno. Dicha
operacion que se practicd en la calle del Olic, en una posada en donde
asistia el Caballero don Fernando Berrugo y Barba, natural de la Ciudad
de Carmona, el que fue operado en menos de tres minutos, con la faci-
lidad que se extrajo la piedra, con la misma facilidad, curé de su he-
rida, hasta hoy del que lengo varias cartas que segin su expresién, ado-
rara las pisadas de dicho operador don Pedro Virgili, y el curivso que
quiera satisfacerse, del dia, mes y afio y accidentes que acometieron d
dicha operacidn, que se me presente y haré una larga relacidn, pues que
tengo una observacion dicha y asi digo, que no es capoz de saltar nin-
guna regla del arte, en ninguna operacidn, antes bien adelantar el dis-
curso de los autores gque han escrito hasta hoy...

Don José Pérez Luna, Cirujanc de Artiller{a, hizo en su declaracién

un vivo elogio, a la obra vy a la figura humana de Virgili y en relacién a
lo preguntado contesté:

demuestre cuando hay necesidad, todas las cperaciones quirirgicas
y especialmente la litotomia o extraccion de la piedra de la vejiga uri-
naria, pues en treinta afios que he logrado el conocerlo y algunas veces
asistir a su lado, como se la he visto hacer o practicar, con invencible
prontitud, seguridad y delicadeza con el logro de no habérsele malogrado

ningin operado, no verificdndose otro tanto, en ningin litétomo hasta
ahora,

El autor de la carta causante del pleito, se retracté avergonzado,
después de demostrar su ignorancia, en una sesién piblica, en la que
se manifesté incapaz de contender con los profesores del Colegio. Vir-

gili aceptsé las explicaciones y no quiso que se aplicasen sanciones al
calumniador,

Las observaciones lefdas por Virgili, fueron comunicadas dos, a las
reuniones de la citada Asamblea Amistoso-literaria de Cidiz en 1755
y 1756 y la tercera, a las reuniones que reglamentariamente y por su
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dictado se realizaban semanalmente en el Real Colegio de Cirugia de
Cadiz.

Las tres deben leerse, no con un espiritu critico actual, sino sola-
mente como enseflanza de la reaccidn de un cirujanoc inteligente, ante

problemas, que en realidad presentaban un nimero de facetas ignora-
das, muy superior al de las que pudieran conoccerse.
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José M.* Lopez Pisero

LA UROLOGIA ESPANOLA DE LA PRIMERA MITAD
DEL SIGLO XIX

El objeto de la presente comunicacién es dar noticia del estado de
la Urolog{a en Espafia durante la primera mitad del siglo XI¥X, Comeo
es sabido, durante tal perfodo los saberes y las técnicas a ella relativos
no habian alcanzado ain en ningdn pafs autonomia como especialidad.
Constitufan todavia un mero capitulo de la cirugla general, que vivia
entonces la que ha sido llamada “época preantiséptica”. Su principal
apoyo continuaba siendo la anatomia topogréfica, gran conquista del
siglo XVIII, que habia permitido el desarrollo de operaciones regladas
morfolégicamente. A ello habia venido a unirse, como novedad propia
de estos afids, la anatomia patolégica que dio verdadera base clentifica
al saber quirdrgico. En fechas ya muy cercanas al centro del siglo, a
partir de 1846, las inhalaciones anestésicas fueron la auténtica antesala
de un panorama completamente nuevo.

Para realizar este estudio vamos a dividir su exposicién en tres epi-
grafes, correspondientes a las tres etapas claramente delimitadas que
pueden distinguirse en Ja medicina espafiola de este medio siglo. Du.
rante la primera (1800-1808) contindan vigentes las caracteristicas pro-
pias de la Tlustracidn, periodo histdrico en el que hay que incluir estos
afios desde todos los puntos de vista. La segunda (1808-1834), corres-
pondiente a la Guerra de Independencia y al reinado de Fernando VII,
significa el hundimiento del brillante nivel alcanzado por nuestra medi-
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cina dieciochesca, debido primero a la accidn desorganizadora de la
contienda, v luego a la dura cpresidn ideoldgica que padecié el pafs du-
rante la mayor parte del reinado del “Deseadoe”. La tercera, iniciada
con la muerte de este monarca en 1834, representa una modesta pero
innegable elevacidén de nivel. A pesar de la triste sitvacién del pais, la
liberacién de 1834 y el retorno de los médicos exilados mejoraron no-
tablemente la informacion acerca de lo que se hacia y se sabia en Euro-
pa. Apoyados en esta mejor informacién y en los restos de la tradicidn
propia ilustrada, un reducido grupo de médicos espafioles realizdé en-
tonces un meritorio esfuerzo que constituyé el punto de partida de la
considerable recuperacién de nuestra medicina en la segunda mitad de
la centuria. En cada una de estas etapas, intentaremos recoger e! estado
de la urologfa a través de tres aspectos: la informacién que nuestros
cirujanos tenian acerca de los avances europeos, su actividad de tipo
urolégico, y las contribuciones originales que aportaron en este terreno.

1. Los anos finales de la [lustracidn (1800-1808)

Acabamos de decir que estos afios constituyen el perfodo final de la
llustracidon médica espafiola. Nada sustancialmente nuevo hay que afa-
dir, por tanto, que no aparezca en el inmejorable estudio de la urologia
espafiola del siglo XVIII que acaba de publicar J. Riera. Lo que en este
terreno sabian y haclan nuestros cirujanos corresponde exactamente al
contenido del Tratade Médico-Quirtirgico de las enfermedades de las
vias de la orina de Juan Naval (1799). Con animo de verificar esta con-
tinuidad anotaremos, sin embargo, algunos detalles significativos.

La informacion relativa a los avances conseguidos en otros paises
europecs sigue centrada en las contribuciones francesas y britdnicas.
Buenas muestras de ello son la aparicidén en 1805 de la traduccidn cas-
tellana del Tratado de las enfermedades de las vias urinarias del francés
Desault, y la amplia exposicién de las técnicas del britdnico Earle, para
la curacién radical del hidrocele, por parte de Diego Rodriguez del Pino,
vice-director del Colegio de Cirugia de San Carlos, en el discurso inau-
gural del curso 1803-1804.

Los apuntes de las lecciones sobre “afectos externos y operaciones”
que explicé durante 1802-1803 el catedratico del Colegio de Cirugfa de
Barcelona, Antonio San Germién, proporcionan una buena muestra de
los temas uroldgicos vigentes entonces en Espafia, Como es sabido este
autor intentd imprimir en 1805 lo que hubiera sido el (nico tratado qui-
rirgico original salido de la Espafta de estos afios. Las dificultades que
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tuvo con la censura dilataron esta publicacién hasta el trienio liberal,
en 1822, Afiadamos que el contenido de esta obra impresa resulta casi
absolutamente coincidente con el de los apuntes tomados veinte afios
antes. En el terreno uroldgico se reduce a unos temas muy delimitados.
El mds destacado es el de la litiasis, con la litotomia como tratamiento
operatorio. La exposicién de las técnicas de esta intervencidn se hace
todavia en términocs tradicionales: pequefio y gran aparato, aparato la-
teral, alto y bajo aparato. Se habla también del problema de las piedras
que han descendido hasta la uretra, y con bastante amplitud del catete-
rismo. Aparte de la talla, no se estudia mds intervencidn vesical que la
puncidn, como terapéutica de los casos de retencidn de orina. La cirugia
testicular se reduce a la castracidén en enfermos con sarcocele, y a las
diversas técnicas posibles para tratar el hidrocele. En cuanto a las ope-
raciones en el miembro viril, no se habla mds que de la amputacién
—generalmente por tumores— y de la circuncision.

La practica urolégica de nuestros cirujanos corresponde exactamente
a este modesto pancrama. A falta de la existencia de un auténtico pe-
riodismo médico, la mejor fuente para conocerla son los escritos pre-
sentados en las famosas “juntas literarias” de los Colegios de Cirugfa.
Usandizaga y Aparicio Simén realizaron hace pocos afios el importante
servicio de resefiar los correspondientes a las celebradas en los Colegios
de Madrid y de Barcelona, En total, son cerca de 200 las memorias pre-
sentadas en las juntas correspondientes a los afios que estamos ahora
considerando. De ellas, 13 estdn dedicadas a temas urolégicos, cifra que
en si misma constituye una orientacién de interés acerca de su impor-
tancia en el conjunto de log problemas quirdrgicos y médicos, Su con-
tenido es también significativo: los cdlculos, sus complicaciones y su
tratamiento absorbieron mas de la mitad de estas memorias (7), las
heridas vesicales fueron el tema de otras dos, mientras que problemas
como la retencidon de orina, los “abeesos urinarios’, los tumores de tes-
ticulo y la expulsién de supuestas hidatides por via uretral merecieron
solamente una comunicacién cada uno,

No puede hablarse de aportaciones originales espafiolas a la urclogia
que sean propias de estos afios. Contintdan en plena vigencia las contri-
buciones dieciochescas de Canivell, Torner, Virgili v sobre tode Gim-
bernat. Si acaso, puede situarse en este periodo el procedimiento original
de este tltimo para la curacién del hidrocele por doble puncidén., El mé-
todo tenfa come meta provocar la inflamacién necesaria para adherir las
paredes del saco, sin llegar a la supuracidn. En junic de 1802, Miguel
Galantini, cirujano que ejercia en Lucena, comunicé al propio Gimbernat
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los felices resultados que habia conseguido en diferentes casos con esta
técnica. San German también |a recomienda en sus lecciones de dicho
afio, y lo seguird haciende en su tratado impreso en 1822. Hasta las
fechas centrales del siglo seguirdn citdndola varios cirujanos espafioles.

1. El periodo de hundimiento de la medicing ilustrada espafiola
(1808-1834).

La urologia espaficla, como el resto de la medicina, encajd las duras
circunstancias trafdas por la contienda y por la feroz represién ideold-
gica del reinado de Fernando VII. Esta dltima impidid incluso que
funcionara minimarente la informacién acerca de lo conseguide en los
demds pafses, no dejando desarrollarse la publicacién de libros, ni apa-
recer el periodismo médico. Unicamente en los perfodos en que tal
opresidn no existié —como el trienio liberal— o estuve notablemente
suavizada —como en los dltimos afios del reinado— aparecié un mo-
desto movimiento- editorial de textos médicos originales o traducidos,
y fue posible la publicacién de algunas revistas especializadas. En gene-
ral, puede afirmarse-el hundimiento de la brillante tradicidn ilustrada,
aunque en el terrenc concreto de la cirugia, algunas figuras conservaron
al menos el espiritu de la prictica quirdrgica de firme apoyo anatémico,
que habia caracterizado la “era Gimbernat”. Estas figuras fueron, prin-
cipalmente, los catedrdticos Antonio 8an Germain en el Colegio de Bar-
celona, José Benjumeda en el de Cddiz, y José Rives Mayor en el de
San Carlos de Madrid. Es justo subrayar que el papel de este iltimo
fue, ademds, de activo propagador de la importancia de la anatomia pa-
tolégica, con o que actué de puente hacia la etapa siguiente.

Las dos vias a través de las cuales los cirujanos espafioles dispusie-
ron de informacién acerca de la extranjera —las traducciones de libros
de cirugia y el periodismo médico— sélo tuvieron alguna eficacia, con-
forme a lo dicho, durante el “trienio liberal” y al iniciarse la suavizacién
de la censura en la parte final del reinado de Fernando VII, franceses
de cirugia general de Capuron (1820), Roche-Sanson (1828) y Begin
(1829), asi como la de la dnica monografia urolégica editada en toda esta
etapa: La Exposicidn de diversas operaCiones... para curar el mal de
la piedra de Leroy d'Etiolle (1828), también francés. De las contadas
revistas médicas que permitid el liberalismo de 1820-23, destacan sin
duda alguna, el Periddico de la Sociedad Médico-Quirirgica de Cddiz,
érganc de expresion de nuestro grupo médico mds europeizado en estos
afios, y las Décadas Médico-Quirirgicas, que editaba y escribfa casi to-
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talmente la interesante figura de Manuel Hurtado de Mendoza. El con-
tenido habitual de las Décadas no estaba orientado hacia temas del tipo
de los urolégices, de forma que apenas si encontramos en sus volime-
nes alguna nota muy breve relacionada con nuestro tema. El Periddico
de la sociedad gaditana cumplié por el contrario, una funcién de al-
guna importancia. Gracias sobre todo a la actividad de Francisco Javier
Laso de la Vega, interesante personalidad cuya obra he estudiado en
otro lugar, aparecieron en é1 amplios restimenes de la monografia de
J. M. Magail sobre las perforaciones de la uretra y de los capftulos de la
Clinica Quirdrgica de Dupuytren dedicados a la operacién de la talla, y
se publicaron diferentes noticias informativas de algunos avances téc-
nicos,  entre las que scbresalen las dedicadas a la litotricia, segiin las
técnicas del britdnico Edelton y del francés Civiale. Estas notas de Laso
de la Vega, aparecidas en 1822 y 1824, fueron las primeras referencias
de esta importante novedad que, como vamos a decir, serfa pronto lle-
vada a la prictica por algunos de nuestros mejores cirujanos.

Por las razones citadas, el periodismo médico no era todavia una
fuente adecuada para reflejar la actividad uroldgica de los médicos es-
paficles de esta etapa. Baste decir que sdlo se encuentran dos articulos
dedicados a estos temas: uno sobre tratamiento de los cdleulos con
aguas minerales y otro, mucho mis interesante, relative a un sarcocele
operado segin el método de Gimbernat. Si esto ultimo resulta expre-
sivo del estancamiento en las técnicas de la Ilustracidn, todavia se acen-
tda mds esta impresidén si recordamos que el dnico libro quirirgico ori-
ginal publicado en la Espafia de este periodo fue el tratado de Antonio
de San German antes citade (1822), que no fue sino la edicién permitida
por unos gobernantes liberales de un texto redactado casi veinte afios
antes. No obstante, seria injusto pensar que nuestra clinica urolégica
quedd totalmente estancada, A pesar de la dureza de las circunstancias,
es perceptible un progreso en los conocimientos y en las técnicas si se
manejan fuentes de cardcter mds vivo: los escritos presentados en las
“juntas literarias” de los Colegios de Cirugia tal como hemos hecho
en la etapa anterior. Entre 1814 y 1834 se leyeron en las “juntas” de
los Colegios de Madrid y de Barcelona, 25 comunicaciones de tema
urolégico. Su contenido no difiere en lineas generales del correspon-
diente a las “juntas” del periodo 1800-1808. Los cdlculos contintian
siendo el problema mds debatido (9 comunicaciones), ¥ siguen preocu-
pando las heridas y fistulas vesicales (3), la disuria y la retencién de
orina (3), mientras ha aumentado el nimerc de estudios dedicados a las
tumoraciones testiculares (7), y a las cistitis (1). Pero, a pesar de este
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perfil similar al anterior, algunas novedades comienzan a hacer acto de
presencia. Es verdad que las tallas son exclusivamente perineales en el
hombre y vaginales en la mujer, pero no pasan inadvertidas las técni-
cas mas recientes. Destacaremos entre ellas a la litotricia, que merece
un competente estudio comparativo con la talla por parte de Antonio
San Germdn {1833), uno de los mejores cirujanos maduros, as{ como una
verificacién a base de casuistica propia per obra de Joaquin Hysern
(1834), figura entonces todavia muy joven llamada a tener gran relieve
en la etapa siguiente.

Lo que no hay que esperar en estos afios son contribuciones origi-
nales de nuestros cirujanos, ni siquiera a un nivel muy modesto. Ello

solo volverd a ser posible en las circunstancias algo més favorables pos-
teriores a 1834,

IIl. Los comienzos de la recuperacidn (1834 hasta mediados de siglo)

Ya conocemos los factores de la notable mejoria experimentada- por
la medicina espafiola a partir de 1834, Como otro aspecto cualquiera, la
urclogia se beneficid, en primer término, de la mejor comunicacién con
el extranjero posibilitada por el retorne de los exilados, y el desarrollo
de las revistas y de las traducciones médicas. Nuestros cirujanes cono-
cian la urologia europea gracias a las exposiciones sistemadticas que ofre-
clan los numerosos tratados quirtirgicos, especialmente franceses, que se
publicarcn en castellano durante estos afios. Ademdas de reeditar los
textos de Begin (1843-1845) v de Roche Sanson (1836-1845) se traduje-
ron tratados tan importantes como los de Malgaigne, Dupuytren, Gerdy,
Chelius, Sediliot y Vida! de Cassis en fechas anteriores a 1850, ademds
de los de Nélaton, Velpeau y Boyer en aflos muy cercanos al centro del
siglo. A ello hay que aiiadir los “arreglos” que autores espafioles como
Garcia Galtés (1842) y Chinchilla {1846) hicieron de libros quirdrgicos
extranjeros, Se tradujeron, por otra parte monograffas uroldgicas en fe-
chas algo mds avanzadas, como la de los franceses Fabre (1852) y Mer-
cier (1855). Esta informacién bdsica se complementaba con la continua
puesta al dia de las noticias, resimenes y traducciones de articulos que
ofrecia un ya considerable periodismo médico. He podido localizar 58
de estos textos consagrados a temas uroldgicos por las revistas espafo-
las en los afios 1834 y 1850. Su contenido es un buen reflejo de la evo-
lucién de los conocimientos ¥ de las técnicas. El tema de los cdiculos
sigue ocupande posicién preferente (13 textos). A la talla se dedican,
no obstante, pocos articulos (5), consagrados a novedades como la uti-
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lizacién de la anestesia etérea, las nuevas técnicas de Vidal de Cassis,
Voisin y Pantaleo, y a la transcripcién de las discusiones que Civiale
y Velpeau mantuvieron en la Academia de Medicina de Paris en torno
a las ventajas de la talla v la litotricia. Esta titima merece también al-
gunas notas (3), asi como la disolucidn farmacolégica de los cdleulos (2),
su anélisis quimico (1), y su extensién a nivel uretral mediante dilata-
cion (3). La patologia vesical tiene algunos epigrafes nuevos, como las
afecciones nerviosas del cuello(l) o el tratamiento por autoplastia (1)
de las f{istulas vesicales (3). Siguen preocupando las cistitis (2), las ro-
turas (1), y las técnicas de puncidn (2). La patologia uretral es el tema
que mds textos ocupa (16), en su mayor parte consagrados a diferentes
novedades en sondas y procedimientos de dilatacion (12). Dignos de
recuerdos son tambjén temas como el tratamiento de las fistulas ure-
trales con autoplastia (1) y las neuralgias de este &rgano(l). A pesar
de la renovacién de las técnicas de tratamiento, los articulos dedicados
al testiculo(14) y al miembro viril (5), tienen un cardcter mas tradicio-
nal. Los problemas mds tratades son el hidrocele (7) y la fimosis (4).
Afladamos como informacién complementaria la procedencia de estos
textos. El predominio francés es absoluto, con 45 articulos y notas, fren-
te a 5 britdnicos, 4 italianos, 3 alemanes y 1 portugués.

{Qué urclogia practicaban nuestros cirujanos durante estos afos?
Las fuentes que contestan a esta pregunta son ahora mucho més abun-
dantes y expresivas que las que antes nos hemos visto obligados a ma-
nejar, Contamos, en primer término con dos excelentes tratados origi-
nales de cirugia salidos de la Espafia de este perfodo: los Estudios Cli-
nicos de Cirugia (1850) del catedrdticc de Barcelona, Antonio Mendoza,
y sobre todo el Resumen de Cirugia (1856) del santanderino Diego de
Argumosa, catedritico en Madrid v nuestra mdxima figura quirdrgica
de entonces. Estos dos textos tienen una funcidén distinta. Los Estudios
de Mendoza son un excelente tratado de patclogfa quirdrgica. Muestra
muy claramente el estimable nivel a que habia llegado entre nuestros
cirujanos el saber anatomopatoldgico, que sirve de base a la nosologia,
y a la clinica que alli se expone. La patologla uroldgica aparte de epi-
grafes cldsicos, como los dedicados a los cilculos vesicales, las estre-
checes uretrales, y las infiltraciones y tumoraciones “urinosas”, com-
prende capitulos expuestos con arreglo a nuevas concepciones. Entre es-
tos ultimos destacan los consagrados a la patologfa prostética (inflama-
ciones, abcesos, hipertrofias y tumores), a las fistulas vesicales y pretra-
les v a las tumoraciones testiculares y del miembro viril. El Resumen
de Diego de Argumosa es, por el contrario, una exposicién de téecnica
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quirirgica. Escrito al final de la vida de su autor, recoge en él numerosas
aportaciones originales, de las que mads tarde daremos noticia. El con-
junto de intervenciones urolégicas que ofrece es ya notablemente amplio.
Expone diferentes técnicas para la operacidén de la talla tanto por via
perineal, como recto-vesical e hipogéstrica. Se ocupa igualmente de la
Iitotricia, de la cistorrafia (en casos de fistula vésico-vaginal), y de la
puncién vesical, La cirugia uretral se reduce a las dilataciones y a la
uretrotomfa; la testicular a la puncién y escisién de la técnica vaginal,
a la ligadura del corddn espermdtico, y a la castracién; la del miembro
viril, a la dilatacidn, escisién y extirpacién del prepucio, v a la amputa-
cidén y extirpacién de dicho érgano.

Como en el caso de la informacién extranjera, también el periodismo
médico de este periodo ofrece materiales inapreciables para conocer la
prictica urolégica de nuestros cirujanos. Me ha sido posible encontrar
56 artfculos originales de tema urolégico. En general son comunicaciones
referentes a casos clinicos, y mds raramente informes acerca de inno-
vaciones técnicas de diferente importancia. Se deduce de ellos que los
cdlculos vesicales (24 articulos) eran el motivo fundamental de interven-
cién uroldgica. Se utilizaba casi exclusivamente la talla perineal o sus
variedades (6), mientras que la hipogdstrica no encontrd mds defensor,
como veremos, que el catedritico de cirugia de Santiago, José Gonza-
lez Olivares. Se usaba también la litotricia (4) y la dilatacién uretral
cuando los cédlculos estaban en dicho nivel(3) y habfa todavia algin
autor que pretendia tratarlos con aguas minerales (1}. La clinica y el
andlisis quimice ocupa también algunos trabajos (7). Es digno de ser
anotado el hecho de la gran frecuencia que tenia la prictica de la ne-
cropsia anatomopatolégica, en este como en los demds temas uroldgicos
y médicos en general. No eran por ello raros excelentes informes lesio-
nales. Procesos como las cistitis, las prostatitis y las didimitis (3) se
trataban con terapéutica puramente medicamentosa, mientras que en las
estrecheces uretrales (2) se utilizaban sondas de gutapercha o de Mayor.
Los hidroceles se curaban con inyecciones de agua yodada o con alco-
hol {(4) o con la técnica de los “bordones” original de Argumosa (3). En
los sarcoceles se recurria a la castracién (5) o al procedimiento de la
ligadura de los cordones espermdticos de este dltimo autor.

Otro tipo de fuente, que sirve de verificacién a la anterior, son los
informes oficiales de los trabajos realizados en las clinicas quirdrgicas
universitarias. He aqui, por ejemplo, el resumen de las operaciones uro-
16gicas mas importantes practicadas en las mismas durante un curso
(1852-1853) de mediados de siglo:
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a) 8 tallas, todas ellas perineales, a excepcién de las dos hipogds-
tricas realizadas por Gonzilez Olivares.

b) 12 cperaciones de hidrocele, siendo el método mdés utilizado la
inyeccién de agua yodada ideado por Volpeau.

¢} B intervenciones en estrecheces uretrales, en general dilataciones
con sondas de Mayor.

d) 5 operaciones diferentes en casos de fistulas uretrales,
e) 9 castraciones o emasculaciones por canceres testiculares o del
pene.

La recuperacién de nuestra medicina se reflejé también en el terreno
de 1a urologfa en la aparicién de algunas contribuciones originales espa-
ficlas a sus técnicas. Las mds importantes de todas ellas fueron debidas
a Diego de Argumosa, entre cuyas nctables invenciones se encuentran
las siguientes de tipo urolégico:

1. Un nuevo procedimiento para la curacién del hidrocele consis-
tente en la puncién del escroto o introduccién en la serosa de bordones
que provocan la inflamacién de la mistma y su posterior soldadura,

2. Técnica original de la operacién del sarcocele, mediante una li-

gadura subcutdnea del corddn espermdtico destinada a producir la
atrofia del testiculo.

3. Una nueva técnica de extirpacién total de pene, dejando un
meato uretral.

4. Perfeccionamiento de la operacién de la circuncisién mediante
el empleo de pinzas redobladas y de sombrero que mantenian el pre-
pucio en posicién adecuada,

5. Meétodo original de uretrostomia perineal: incision media hasta
la uretra membranosa y vejiga, colocando como drenaje una cénula,

6. Propuestas de rectificacidén de las técnicas de talla hipogastrica
y de extraccién de cdlculos por dilatacién uretral.

La importancia de estas contribuciones de Argumosa es muy desi-
gual. Algunas de ellas fueron meros planteamientogs en el papel, sin
repercusidn practica. Otras, en cambio, fueron realizadas por su propio
autor e incluso alcanzaron cierta difusidn entre los cirujanos espafioles
de la época. Destacan entre estas dltimas, las técnicas del sarcocele y
del hidrocele, asi como los métodos de circuncisién y de amputacién
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de pene. Es interesante subrayar que no fueron, ademds, olvidadas tras
la muerte de Argumosa. Nuestros cirujanos de la generacién siguiente
—la de Creus y Federico Rubio— se refieren a menudo a las mismas,
y a comienzos del presente siglo, José Ribera, la mayor personalidad
quirirgica espafiola coetdnea de Cajal, seguird considerando los proce-
dimientos de circuncisién y de extirpacién total del pene como técnicas
con plena vigencia.

A continuacién de Argumosa, destacan entre las invenciones urolé-
gicas de nuestros cirujanos los procedimientos de talla ideados por Ma-
nuel Santos Guerra y Garefa y por el ya citado José Gonzélez Olivares.
La talla ideada por Santos Guerra era una variedad (uretral, prostatica
y lateralizada) de la via perineal, que ya sabemos que era la utilizada en
nuestro pafs con casj total exclusividad. La excepcién a esta regla la
representa precisamente el procedimiento de talla hipogéstrica del cate-
driatico santiagués Gonzdlez Olivares. A pesar de que su creador la
practicé en numercsas ocasiones, esta via no se difundié entre nuestros
cirujanos hasta los ancs 80, por obra principalmente de Alejandro de
San Martin, otra de las brillantes personalidades quirdrgicas de la ge-
neracidn de Cajal. El mismo Gonzilez Olivares ideé también un método
de curacién radical del hidrocele, consistente en la inyeccién de vino
o de agua salada, sustancias que consideraba preferible al agua yodada
preconizada por Velpeau.

El resto de las contribuciones uroclégicas de los cirujanos espaiioles
de este perfodo es de importancia mucho menor: el gran anatomista
Juan Fourquet ideé un aparato (Litolisios) para la destruccién quimica
intravesical de los cdlculos; Joaquin Hysern un procedimiento curativo
de las estrecheces de la uretra por cateterismo forzado; Romero Linares
un “forceps-cistotomo” para la extraccién de cédlculos; se propusieron
técnicas nuevas para la circuncisién (Patricio Salazar) y la castracién
(fray Juan Pérez), se aplicéd a la curacién del hidrocele la inyeccién del
agua con alcohol (Sangay) o clorurada (Chinchilla), etc. Ninguna de
estas jnnovaciones tuvo una repercusidén apreciable.
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Roberto Marco Cuéllar

LA APORTACION A LA UROLOGIA DE LOS HISTOLOGOS
ESPANOLES DEL SIGLO XIX ANTERIORES A CAJAL

LOS DATOS CON INTERES HASTA MAESTRE DE SAN JUAN

Uno de los factores fundamentales en la revolucién cientifica mé-
dica de! siglo XIX es el producido por la utilizacién de unas nuevas téc-
nicas de trabajo: la microscopia y el andlisis quimico. Aplicadas en pri-
mer lugar a la mejor comprensidn y conocimiento de las estructuras
fisiolégicas, van a permitir enfocar y concebir con mayor finura y pene-
tracion todos los aspectos y campos de la patologfa. Con ellos se als-
lardn nuevos sintomas y lesiones que conmoverdn el edificio nosols-
gico, desdoblando y encontrando nuevas especies morbosas.

Esto ocurre también en la especialidad uroldgica. La histologia va
a permitir, en un primer lugar, el conocimiento de la textura fina de los
drganos, que aunque no en relacién inmediata con su patologfa, serd la
base sobte la que reposardn los nuevos conceptos fisioldgicos, fisiopa-
tolégicos, y anatomopatoldgicos. La técnica microscopica va a elaborar
una histopatolgia, que fundamentard de manera especial los conocimien-
tos médicos contempordneos. La especial constitucidn del érgano uri-
nario, Organo excretor por excelencia, permitird someter a la orina al
andlisis tanto microscépice, como quimico (muchas veces aunados: el
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andlisis microquimico) produciendo una nueva y complicada semiologia,
cuyo alcance va mucho mis alld de la propia patologia uroldgica, pues
junto a los andlisis del humor sanguinec, el de orina es hoy prictica
rutinaria indispensable en cualquier especialidad médica, Por ultimo la
microscopfa promoviendo el desarrollo de la microbiologfa, fundamen-

tard extraordinariamente nuestro conocimiento etioldgico de las enfer-
medades.

Por [o tanto van a ser cinco, la clase de datos que vamos a recoger
al repasar los textos con los que hemos edificade la historia de la his-
tologla espafiola del siglo XIX'. 1.° Datos sobre la histologia norimal de
los drganos génitourinarios. 2. Datos sobre su histopatologfa. 3.° Datos
sobre la composicidn y andlisis quimico de la orina normal y patoldgica.

4.° Datos sobre su aspecto microscdpico. 3.° Datos microbiolégicos re-
lacionados con la urologia.

En una palabra, la importancia de la contribucién a la urologia de
nuestros histélogos radica fundamentalmente en una labor de informa-
cién y formacién cientifica de nuestros médicos (y por tanto de los urd-
logos). También en su cooperacidén poniendo a disposicidn un impor-
tante medic¢ auxiliar diagndstico v prondstico, como es el andlisis histo-
patolégico y quimice.

En este breve estudio nos ceflimos Unicamente a la consideracién de
las obras escritas por autores espafioles, dejando aparte las traducciones.

Agapito Zuriaga

El Compedio de Anatomia® del que mds tarde seria catedritico de
Anatomia en Valencia v famoso cirujano es simplemente la obra de un

escolar y asi hemos de considerarlo. Lo escribié en 1838, en Valencia,
sin haber terminado todavia su carrera.

En su segundo tomo junto a la descripcién macroscépica de los
drganos urinarios, dice®:

“la cortical es la verdadera sustancia glandular, mds blanda
muy vasculosa, de un color rojo amarillento, o alecnade oscuro,
vista al microscopio parece formada de granulaciones muy pe-
quefias en donde terminan las ramificaciones vasculares.”

1 Véase Terrada Ferrandis v Marco Cuéllar (18).
i Zuyriaga, A. (18).
3 Zuriaga, A. {18) 1I, 84-5.
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“Sigue después describiendo la “sustancia tubulosa’™ o medular, con
sus conductos de Bellini y habla de una tercera sustancia (‘‘que algunos
admiten™) o sustancia mamilar, reunién de las terminaciones de los ha-
ces tubulosos, de la constitucién de la vejiga, ete.

En otra seccién habla del aparato genital del hombre.

Desde el punto de vista histolégico no debemos olvidar que toda
la descripcién de Zuriaga es plenamente bichatiana, con algunas refe-
rencias a los datos microscdpicos.

Lorenzo Boscasa

En la higrologia de su Tratado de Anatomia* describe la orina, su
aspecto, sus caracteres fisicos y quimicos (su composicién segin Berze-
lius) y sus variaciones. En la parte dedicada a la anatomia de los Orga-
nos urinarios y genitales masculinos no aparecen mayores datos micros-
copicos que en Zuriaga.

José Maria Gémez Alamd

Este catedrdtico de la universidad de Valencia, que pertenece ya a
una postura mis activa de la investigacién microscépica dedica un poco
més de espacio en su Tratado de Angromid® al hablar de los rifiones
para describir su estructura microscépica®:

“Examinada con el microscopio la sustancia cortical se ve
que estd penetrada por clerto nimero de tubitos de Bellini que
se hacen flexuosos mientras corren por el espesor de la sustancia
cortical, en cuyas granulaciones terminan, Estas pequefias porcio-
nes flexuosas han recibido el nombre de conductos de Ferrein o
conductos corticales. Una porcién de granulaciones, al parecer
glandulares y que los micrégrafos modernos llaman glomérulas,
se hallan unidas a los tubitos de Ferrein, como los granos de
uva, y parecen constituir la parte fundamental de la sustancia
cortical. Auin no estdn undnimes los observadores sobre la tex-
tura intima de las glomérulas, tan sélo convienen en que las
dltimas divisiones de la arteria y vena renales terminan y se dis-
tribuyen, en ellas.”

‘* Boscasa (1).

5 Gémez Alamid, J. M. (7).
¢ Goémez Alamd (7) II, 147.
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Carlos Sildniz

De este gaditano, catedrdtico de anatomia de Barcelona, protagonis-
ta de un momento de transicién del desarrollo de la histologia espafiola,

hemos encontrado dos lugares en su obra con datos relacionados con
la urologia.

En su discurso “Del microscopio en su aplicacion al diagndstico’ de
1858, insiste con Donné en dos casos en que el microscopio es preferido
a otros medios de diagnéstico. El primero es el microandlisis quimico a
desarrollar, por ejemplo, en la orina, el fosfato amdnico magnésico, el
urato amodnico, el oxalato de cal y el dcido drico y su determinacion. El

segundo era concerniente a la naturaleza intima de los cuerpos organi-
zados,

Desde el punto de vista de la constitucién microscépica del érgano
urinario aparecen mayor nimero de datos sobre esta estructura en su
Tratedo de Anatomic® que en los de los autores precedentemente co-
mentados. Describe los corpisculos de Malpighi con su cédpsula y glo-

mérulo, los distintos tramos de los tdbulos (contorti, asa, recti o colec-
tores), etc. ’

E. C. Ordoriez

Este histélogo espafiol asentado en Paris, puesto de relieve por nues-
tros estudios, describié en sus importantes investigaciones histopatold-
gicas algunas alteraciones del testiculo humano.

Ordéitez, nacido en 1822 en Venezuela de padres espaiioles, cultivd
la histolog{a en Parfs desde 1851 hasta el afio 1868, Su temprana muerte
corté una carrera brillante y el desarrollo de una actividad atn més
importante. Estaba reuniendo el material propio para un libro de His-
tologia y con su gran amijgo el cirujano Bean, eseribia un Tratado sobre
los tumores’ en el que seria fundamental la parte anatomo e histopato-
16gica que corrfa a su cargo. Sin embargo su filiaci6n ideoldgica a la
criticada escuela francesa de histologfa de Robin, la escasez de sus pu-
blicaciones ¥ su temprana muerte nos explican realmente que fuera ol-
vidado. Aunque en Parfs, su importancia para la histologfa espafiola es
enorme puesto que en su casa, donde daba clases tedrico-précticas co-

?  Biléniz, C. (14).
¢ Sjléniz, C, 15).
¥ Ordéhez, Eloy Carlos (13) II, 450,
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mo profesor libre, se formaron los histdlogos mas importantes para el
desarrollo de nuestra histologia: Aureliano Maestre de San Juan, pri-
mer catadrdtico de histologia y Federico Rubio el gran cirujano, patro-
cinador y maestre de su aplicacién practica: la histopatologia.

En la parte de la cbra de Orddfiez que hemos podido reunir figura
la referencia a un estudio sobre tuberculosis testicular, que citz Pean
en su Tratado de los tumores del abdomen. En 1865 Ch. Robin, Ordé-
fiez y el propio Pean afirmaron que los tubérculos testiculares se origi-
naban y aparecian lnicamente en el tejido conjuntivo de este érgano
v no de la parte tubular epitelial®. Quiza estuvo relacionado con otro
trabajo sobre la tuberculosis, que cita Augusto Nelaton en la segunda
edicién de su Patologia Quirdrgica publicada también por Pean: “Des-
de esta época (1836) se han publicado importantes trabajos sobre este
particular (la tuberculosis) por los Sres. Denocnvilliers, Lebert, Raobin,
Ordofiez, Virchow, etc.”. En ese tomo dedicado exclusivamente a la

patologia Osea, sdlo se discuten sus opiniones sobre tuberculosis os-
teoarticular,

Otra aportacién de Orddfiez también simultineamente con Robin y
Virchow fue la separacidn, basados en sus caracteres histolégicos de
los tumores sarcomatosos del testiculo y del epididimo que eran descri-

tos con la mayor parte de los otros tumores malignos bajo el nombre
de sarcoceles encefaloides®™,

En 1855 y 56 junto con Robin publicéd un trabajo en el que se exa-
minaban numerosas piezas de epitelioma y carcinoma de testiculo, de
las que varias figuran en el Tratado de los tumores de Pean® Ordéfiez
insistfa en que el cdncer encefaloide debuta por el epididimo,

Por ultimo, Maestre de San Juan describe en su Anatomia General
los caracteres microscopicos normales y patoldgicos de la orina y de su
depdsito que recoge valiéndose de una de las pipetas de Ordéfiez™,

Aureliano Maestre de San Juan

Es el verdadero padre de la histologia espafiola. Primero en Grana-
da desde 1860 como catedrdtico de Anatomia General y luego a partir

¥ Qrdéiez, E. C. (13) II, 401.

1 QOrdéiiez, E. C. (12) 76, 95 v 96,

¥ QOrdéfiez, E. C. (13) II, 451,

18 QOrdoénez, E. C. (13) TI, 479,

4 Maestre de San Juan (8), 121 y 612.
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de 1872 como primer catedratico de histologia de la Espafia peninsular,
sus miuiltiples publicaciones histolégicas y sus tratados y sobre todo su
total dedicacién a la formacién histoldgica de las sucesivas promociones
médicas®, tanto en el campo histologico come en el histopatolégico, asi
lo califican.

En sus tratados de histologia y anatomia general®, al describir el

tejido glanduler, se ocupa de las gliéndulas tubulosas”: el testiculo y
el rifén, '

En el primero de estos &rganos estudia la morfologfa de los conduc-
tillos seminiferos y del estroma testicular, asi como la composicién y as-
pecto microscépico del liquido espermitico,

En el rifdn describe los tdbulos uriniferos, su nacimiento en la cap-
sula de Miiller o de Bowmann, alrededor del glomérulo vascular del Mal-
pighio, su descenso por la capa medular formando el asa de Henle, su
ascenso y su abocamiento final a los conductos colectores o de Bellini.
Hace notar les bastoncitos de Heidenhain en el epitelio tubular y las
cbservaciones de este lltimo sobre el papel secretor de los tibulos

teoria- ya defendida por Bowmann, frente a la simple glomerular de
Ludwig.

Seguidamente habla de la orina®, sus caracteres organolépticos y su
composicién, dando la clasificacién de Beaunis en: 1.° principios nitro-
genados {parte la més importante de la orina), urea, dcido trico e hipu-
rico, creatinina, creatina y en ciertos casos !a alantoina, y en cantidades
inapreciables la xantina, hipoxantina, acido criptofanico (al que atribuye
Tudichum la acidez de la orina), trimetilanina, diamidina lactilica de
Baumstark, y aun indicios de 4cidos biliares; 2.° principios no nitroge-
nados, dcido oxdlico (como oxalato de cal) y la glucosa (Briicke y Bence

18

Ramén y Cajal vio las primeras preparaciones en su laboratorio.
15

Aungue en las citas nos referiremos fundamentalmente a la segunda
edicién de su Histologia (1885), hemos comprobado, sin embargo, que en lo
que se refiere a este tema no existe pricticamente ninguna variacién con la pri-
mera edicién (1879). En su Anatomia Genergl, por el contrario, sigue esencial-
mente a Morel, no admitiendo la existencia del asa de Henle (Maestre (8) 935).
La figura del rifién segin la teorfa y observaciones de este investigador se
perpetia en las histolegia, si bien el texto y el resto de las figuras estdn com-
pletamente actualizadas.

17 Maestre (10) 440-8.

¥ M4s ampliamente se ocupa de ella en su Angtomia General (8) 696-13,
explicande ampliamente su composicidn, propiedades fisioclégicas y patolégicas.
Describe los caracteres microscdpicos normales y patolégicos de la orina y de

su depésito que recoge, como ¥a hemos dicho, valiéndose de una de las pipetas
de Ordéiiez.
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Jones la admiten en el estado normal, independiente de la alimentacién),
e indicios de dcidos grasos (acético, butirico, propidnico, ete.), fenol,
alcohol, 4cido succinico, taurilico, damaldrico, etc.; 3.° materias colo-
rantes, como la indicaina y la urobilina, y aun la uroglaucina e indirru-
bina; 4.° sustancCias inorgdnicas: 15 grs. por litro, cloruro sédico (10 a
11 grs)), dcido fosférico {2 grs.), acido sulfarico (1, 3 grs.), y otras sus-
tancias (1 a 2 grs.): potasa, cal, magnesia; carbonatos en cantidad varia-
ble, indicies de hierro y de silice, nitratos, amonfaco, bromuros zalcalinos
y fosfatos térreos en disolucién gracias a la acidez de la orina; 5.° gases
de la orina; 14 volimenes por ciento, dcido carbénice (13 %) e indicios
de oxigeno. Para su andlisis, dice Maestre en una nota, que puede con-
sultar e! tratado de Quimica Orgdnica del Dr. Puerta y Rédenas.

En su Histologia patolégica en la parte general fundamenta una serie
de alteraciones que también ocurren en los 6rganos génitourinarios a
veces de forma muy especial: la infiltracién urdtica, por ejemplo, en
los tubos rectos del rifidn del recién nacido o en la gota, siguiendo los
trabajos de Garrod, o la degeneracién amiloidea, de la que afirma que
en el rifién: “los glomérulos de Malpighio es el sitio de predileccion”

o los cuerpos amildceos de la préstata. Con respecto a esta degeneracidn
dice Maestre":

“Nosotros, creemos con Jaccoud, que los cuerpos amildceos
difieren de la sustancia amiloides. Los corpiisculos amildceos tie-
nen por caracteres distintos una forma oval o redendeada, su es-
tructura en capas concéntricas: no se confunden jamds en masa
homogénea y se colorean en azul en capas por la accidén del yodo;
al paso que la sustancia amiloides se colorea en rojo por el
yodo; esta sustancia se confunde en masas homogéneas, desfi-
gurando las células invadidas; su sustancia es de natural nitro-
genada, pues deriva francamente de la albdmina y su aparicidén
es debida a un proceso local y no a un estado discrdsico.”

También debemos hacer incapié en su estudio sobre los tumores, que
aunque no propiamente uroldgico, es tema gue ocupa un importante
capitulo en esta especialidad. De tal forma que dos figuras en la des-
cripcidn de Maestre pertenecen a ella: un epitelioma pavimentoso de pe-
ne y un carcinoma telangiectasico de testiculo, Después de exponer las
distintas clasificaciones basadas en el método genético (Rindfleisch y

¥ Maestre (10) 624.
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Lanceraux), el clinico (Lebert, Broca, Billroth), histolégico (Virchow,
Liicke, Cornil ¥ Ranvier) y fisiolégico (Bard) expone la suya propia,
basada en el “método de la progresiva complejidad de los elementos

anatémicos v tejidos, v clinico a la vez” o sea una clasificacién histo-
genética-clinica™:

Neoplasmas
Pavimentoso (cancroides)
1> Epitelioma ... { Cilindrico
1.* Clase Glandular {carcinoma)
Graves o malignos ..... 2.° Célulo-embrioma (sarcoma)
3. Tubérculo
4.° Sifiloma (gomas sifiliticos)
5.° Linfoma
2.* Clase 6.° Myxoma
Menos graves ........... 7. Condroma
8.° Lipoma
9.* Fibroma
32 Clase 10. Oste_oma
Leves o benignos 11 Angioma
s it 12 Mioma

13.° Neuroma
14.* Adenoma
15.° Papiloma

También discute ampliamente la inflamacién.

En la seccidn dedicada a la histologfz patolégica especial hay un ca-
pitulo muy breve consagrado a las lesiones del aparato génitourinario,
donde se limita a enumerar las mas frecuentes, remitiendo para su es-
tudio a la parte general. Expondremos a modo de ejemplo™:

“Asimismo, respecto al aparato urinario, observaremos que
los rifiones ofrecen lesiones importantes, como son en general las
de las células epitélicas, los cilindros hialinos y sus variedades que
se forman en los tubos uriniferos (nefritis albuminosa), alteracién

% Maestre (10) 658.
® Maestre (10) 260.
(Nota: La bhibliografia es citada al final del siguiente trabajo).
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de las paredes hialinas de los tubuli; lesiones del tejido conec-
tivo del rifién, de los vasos del mismo, glomérulos de Malpighio,
y en particular la anemia, congestién, hemorragia, infartus, nefri-
tis albuminosa que comprende la catarral, parenquimatosa, dege-
neraciones amiloidea y grasienta, nefritis intersticial, albumini-
rica (aguda y crénica), no albuminirica supurativa (difusa, en fo-
cos, abcesos metastdticos), la pielonefritis (catarral v seudomem-
branosa), la pielitis purulenta y la calculosa; los tubérculos, go-
mas, linfoadenomas, célulo-embrioma, carcinoma, los neoplasmas
sanguineos, quistes y pardsitos del rifién. La hiperemia y la in-
flamacién catarral de la uretra, los tubérculos de la mucosa vesi-
sical, los papilomas (fungus vesical) y el carcinoma de la vejiga...”
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Roberto Marco Cuéllar

LA APORTACION A LA UROLOGIA DE LOS HISTOLOGOS
ESPANOLES DEL SIGLO XIX ANTERIORES A CAJAL

I

LOS DISCIPULOS DE MAESTRE DE SAN JUAN

La obra de Eduardo Garcia Sold

Eauardo Garefa Sold, nacide en Mdlaga en 1845, estudid Medicina
en Granada y como él mismo afirmaba, fueron sus maestros Mariano
Lépez Mateos y Maestre de San Juan. Heredaba pues la tradicién his-
toldgica granadina. Sus primeras inquietudes como médico le llevaron
al campo de la patologia. Ingresé en el cuerpo de Sanidad Militar con
el mimero uno. Fue profesor de niimero por oposicidn del Hospital Ge-
neral de la Beneficencia de Madrid, en el que explicé un curso libre de
Patologia Quiriirgica. Sin embarge sus aficiones le llevaban mds hacia
las ciencias médicas béasicas, especialmente las morfolégicas y el 22 de
marzo de 1872, obtuvo por oposicién la citedra de Patologla general y
Anatomia patoldgica de Granada. Sus publicaciones mdés importantes
son: un Tratade de Patologia general y Anatomia patoldgicat, en 1874;

! Garcia Sold, E. (3).
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un Manual de Microquimica clinica o diagndstico médico fundado en
las exploraciones microguimicas® en 1876, v en 1888 una Histologia®,

Al repasar la obra del Prof. Garcia Sold desde el punto de vista de
la Urologfa, vamos a encontrar junto a las cinco clases de datos ya
mencionados, los que aparecen en una Patologia general, a saber, los de-
rivados de la exposicién de una sintomatologia y unos medios de explo-
racién propiamente uroldgicos.

En el capitulo de etiologia de su Patologia General al hablar de las
causas especificas contagiosas y entre ellas de los entozoarios cita al
“Distomum haematobium” que puede encontrarse en las vias urinarias,

provocando pielitis y siendo la causa, segitn Griesinger de la hematuria
exdtica,

Al exponer la sintomatologia, en el capitulo VIII, dedica un articulo*
al uso de sondas, estiletes y trocares, insistiendo sobre todo en las son-
das en su utilizacién uroldgica. Otro capitulo estd dedicado a la endos-
copia®, exponiendo los trabajos de Desormeaux. Expone las instrucciones
para su utilizacién y describe minuciosamente las partes de que consta
el citoscopio, insistiendo finalmente en sus limitaciones, basadas esen-
cialmente en una iluminacion defectuosa. Dice®:

“Segin Desormeaux, puede reconocerse con su aparato la
mucosa de la uretra en toda su extensidn, la que recubre la veji-
ga urinaria, y los cédlculos enquistados en esta dltima; pero sin
que tratemos de rebajar en abscluto la importancia de semejan-
te medio explorador, debemos manifestar que, a pesar de nuestras
repetidas investigaciones con el enddscopo, no nos ha sido posible
obtener una iluminacidén suficiente para distinguir con toda cla-
ridad ]a mucosa de la vejiga, v en cuanto a la inspeccién uretral,
es cierto que se descubre perfectamente 1z mucosa de este con-
ducto, pero también lo es que no se alcanza a iluminar mds que
una porcidn insignificante de la misma.”

En e] apartado dedicado a las alteraciones en la secrecidn renal es-
tudia tres ordenes principales de datos’:

Garcia Sold, E. (4.

Garcia Sold, E. (6). )
Garcfa Sold, E. (3), 226.
Garcfa Sold, E. (3), 239-41.
Garcfa Sol4, E. (3), 240.
Garcia Sol4, E. (3), 386-411.

T P ]
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a) Modificaciones del rifién: color y consistencia, aumento de vo-
lumen (proceso inflamatorio o neopldsico, o la hidronefrosis) o su dis-
minucidén (combatiendo la opinién de Piorry, de que esta tltima pueda
descubrirse por simple percusién) o su desaparicién (agenesia}.

b) Modificaciones de la orina( en este punto comentaremos simulta-
neamente los datos que aparecen en su Manual de Microquimia). Pri-

mero aparece un recuerdo fisiolégico: cantidad y sus variaciones nor-
males®:

“cuando aumenta ia tensidén arterial se eleva la cifra de agua,
porque la secrecién urinaria es en fdltimo término, una filtracién
por presién”

densilad y composicion (exponiendo el andlisis tomadc de la obra de
Gautier).

Pasa después a considerar las alteraciones patolégicas:

1> Variaciones en la cantidad de agua: poliuria, disuria (es curioso
que utilice este término para expresar la disminucién de la cantidad de
orina) y anuria, v las enfermedades en que son mds frecuentes. Se ve
rapidamente mediante la determinacién de la densidad, de la que repro-
duce brevemente su semiclogia. Describe dos métodos para su determi-
nacién: con el “pesa-orinas” (nuestro densimetro) o por un método gra-
vimétrico, mediante desecacidén y posterior pesada del residuo.

2. Alteraciones del color: rojo o rosado en las hematurias, blanco-
lechoso en las cistitis crénicas (pus) 0 a causa de la existencia de una
gran cantidad de fosfato aménico-magnésico, ete.

3.°  Alteraciones de la transparencia: enturblamento tras enfriamien-
to por precipitacién de uratos, con referencia al estudio de los antiguos
sobre las capas que alteran esta transparencia.

4° Cambios en el pH: La reaccion dcida normal cambia a alcalina,
cuando permanece por mucho tiempo en la vejiga (“pues en tales cir-
cunstancias se forma una cantidad notable de carbonato de amoniaco™),

en la nefritis parenquimatosa. Utiliza los papeles de clircuma y tornasol
para su evidencia,

8 Garcia Seld, E. (4), 103-33,
9 Garcia Sold, E. (4), 103 y 104,
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éxido cuproso {que él llama “oxidulo cuprose”). Para la determinacién
cuantitativa recomienda el licor de Fehling sobre el de Barreswil. Tam-
bién indica la utilizacién del polarimetro, sacarimetro o diabetémetro,
aprovechando el poder de rotacidn del plano de polarizacion de la luz
por esta sustancia. Otro método es la dosificacién de la glucosa por fer-
mentacién, determindndose la cantidad de dcido carbénico desprendido.

14. Biliwria. En su determinacién utiliza la reaccién de Pettenkofer.

15. Galacturia. Da el nombre de galacturia o quiliuria a la suspen-
sién en la orina de gldébulos grasosos emulsionables. Basta para identi-
ficarlos su aspecto microquimice o en la duda se extraen con éter.

16. Oxaluria. El aspecto tipico de sus microcristales resuelven el
problema de su identificacion.

17. Exceso en la proporcién de fosfatos. Ademas de su aspecto cris-
talino caracter{stico, se disuelven por accién del dcido acético. Se dife-
rencian los célcicos de los amdnico-magnésicos por la accidén del acido
oxdlico que hace aparecer tipicos cristales en el primer caso (el produc-
to de solubilidad del oxalato cdlcico es menor que el del fosfato).

18. Ezxceso en la proporcion de los carbonatos,

19. Exceso en la produccion de uratos. En ambos casos su determi-
nacidén es también microquimica.

20. Presencia de moco en las orinas.

21, Epitelium y tubos wrinifercs. Segiin Garcla Sold aparecen en
cuatro grupos de enfermedades: 1.° las vegetaciones fungosas del cuello
vesical; 2.° la cistitis crénica; 3.° la enfermedad de Bright, la fiebre tifoi-
dea y la escarlatina, y 4. la cistitis cantaridiana. En el Tratado de Pato-
logia General da la clasificacién de los cilindros de Robin: en hialinos
v granulosos; en el Munual de Microquimia, 1a de Cornil en su Tesis
de apregacién: mucosos, hialinos, epiteliales y fibrinosos.

22. Presencia de pus en las orinas.
23, Hematuria.
24, Espermaturt,

Todos estos elementos se distinguen por sus caracteres microscopicos.

202



25. Microzoarios y microfitos en las orinas. De los que dice:

“Muchos vibriones, células de la levadura y demds fermentos
que se encuentran en las orinas fueron introducidos con las son-
das en el interior de la vejiga. Otras veces se encuentran los vi-
briones que motivan la putrefaccién (como el spirtlum, las bac-
terias, etc.), algas variadas, sarcinas y diversos hongos (como el
aspergillus, penicillum glaucum). Entre los infusorios y vermes
que con méas frecuencia se observan en la orina, citaremos: 1.°
monades puntiformes y alargados; 2.° huevos de taenia equino-
ceccus; 3.° el estrdngilo giganre en diversos perfodos de su desen-
volvimiento; 4.° el distomum haematobium, sefialado por Billharz
en la orina de los que padecen hematuria en Egipto, y 5.° el
bodo wrinarius descrito por Hassal.”

Seguldamente bajo un mismo epigrafe: “Examen microquimico de
los sedimentos urinarios en general”, sistematiza el examen de los sedi-
mentos incluyendo los cuadros de Marais, que permiten rapidamente
localizar la sustancia o elemento problema.

Termina esta parte del Manual de Microguimta con las indicaciones
para el andlisis de los cilculos urinarios.

El dltimo apartado ¢) del articulo sobre alteraciones de la secrecién
renal de la Patologia General, estd dedicado a las modificaciones en la
excrecién urinaria.

En ambos libros que estamos comentando, describe de forma general
los caracteres histopatoldgicos de lesiones que ocupan un lugar muy
importante en urologfa: inflamacion, infiltraciones (calcera, urdtica, ami-
loidea, etc.) degeneraciones y neoplasmas, etc. En el Manua! incluye un
apartado para el examen del contenido de los quistes espermdticos. Al
hablar de los neoplasmas en este libro®, da brevemente unas nociones
de técnica histopatolégica. Su clasificacion de los tumores sigue un cri-
terio que é] llama “patogenético” y que es en realidad histogenético®:

1. Neoplasmas que derivan de los tejidos cuya formacidén se debe a
fa hoja media de! blastodermo: Sarcoma, Mixoma, Fibroma, Lipoma,
Tubérculo, Sifiloma, Encondroma, Osteoma, Mioma, Angionoma, Tu-
mores linfoides y Adenoma.

2 Garcia Sold, E. (4), 196-222.
B Garcia Sold, E, (3), 708-92
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II. Neoplasmas engendrados principalmente por los tefidos que pro-
ceden de las hojas interna o externa del blastodermo: Carcinoma, Epi-
telioma y Cilindroma.

Otro trabajo de Garcia Sold ligado a la urologia es el que sobre el
gonococo publicé en 1885 en la Revista de Medicing y Cirugia prdcti-
cas', En él se ocupa en primer lugar de los procedimientos para recoger
el flujo uretral (pipetas estiradas, pipetas sopladas y estiradas), para la
realizacion de las preparaciones y para tincién del gonococo. Reco-
mienda el carmin picrico, el azul de anilina, la rosanilina y sobre todo
el violeta de metilo, técnica que describe, Expone lag caracteristicas
microscopicas del flujo: la mayoria de los gonococos se encuentran in-
tracelular o intraleucocitariamente, y este fenémeno es casi absoluto en
las gonorreas antiguas. Comprende que los leucocitos no significan nin-

guna barrera para lcs gonococos; y que estcs ejercen una accién de
atraccién sobre los glébulos blancos:

“Quizd por este motivo pudiera explicarse la supuracidn ure-
tral, admitiendo que los gonococos contagiados exigen de la mu-
cosa, al luchar por la existencia y la propagacidn de la especie,
un acte supuratorio que emita a la superficie de cultivo millones
de gldbulos de pus cada uno de los cuales es un medio abonado
para su multiplicaciéa..., resultado que consiguen merced a la
excitacion inflamatoria por ellos provocada en la mucosa uretral.”

Nunca se aparean en diplococes o en tetrdgenas. Describe sus ca-
racteres en los medios de cultivo. Son realmente el principio activo del
liquido blenorreico: 1.° es constante en él y transmisible a los animales,
2.° disminuyen al principio del estadic muy agudo (parece vencer el
proceso flogistico) y cuando va a la curacién. 3.° No se encuentran en

el pus no blenorrdgico, v 4.* la experiencia infectante en el hombre de
Bockhart,

Por dltimo en su Histologia describe las caracterfsticas microscdpi-
cas de los drganos urogenitales,

Elias Martinez y Gil

En 1883 publica el director de los Museos Anatdmicos de Valencia
un tratado de 517 paginas, con el titulo Anatomia de los humores o

W Garcia Sold, E. (3).
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hidrologia orgdnica general del cuerpo humano con sus deducciones apli-
cables a la higiene, a la patologia y a la terapéutica®, en el que intenta
recuperar para la anatcmia el estudio de los humores, dejado en manos
de los quimicos,

Los datos de interés urolégico se encuentran en dos lugares de su
obra. El primero, al estudiar la “clasificacién estequiolégica de los hu-
mores’"* insiste en las adquisiciones de Chevreul, Blainville, Liebig, Du-
mas, Lehman, C. Bernard, Robin, Longet, Hoppe-Seyler, etc. Reserva
el tercer grupo a los “Principios inmediatos cuya formacidén tiene lugar
por. desasimilacion, resultado de la combinacién de los materiales que
provienen de los principios de los dos grupos precedentes’: [.° Acide
carbénico; 2.° Hidrégeno protocarbonado; 3.° Hidrégeno sulfurado; 4.°
Carbonato de amonfaco; 5.° Fosfato aménico-magnesiano; 6.° Acido
de potasa; 8.° Lactato de sosa; 9.° Lactato de cal; 10. Acetato de sosa;
11. Acido trico; 12. Uratoe de potasa; 13. Urato de sosa; 14. Urato de
cal; 15, Urato de amoniaco; 16. Urato de magnesia; 17. Acido hipii-
rico; 18. Hipurato de cal; 19. Hipurato de potasa; 20. Hipurato de
sosa; 21. Inosinato de potasa; 22. Oxalato de cal; 23. Urea; 24. Alan-
toldina; 25. Cistina; 26. Creatina: 27. Creatinina; 28. Leucina, etc.,
hasta 43 cuerpos que luego estudia més detenidamente.

En cada uno de ellos expone: definicién, origen, cantidad, estado,
usos, salida, deducciones médicas y preparacién y examen. Fijémonos,
per ejemplo, en lo que dice en la urea”.

“es el producto mds considerable que ofrece la descomposi-
cién de los principios azoados, neutro, cristalizable, sin color, ni
olor marcados, soluble en su peso en agua a 15° y en tres partes
de alcohol fric e insoluble en el éter, afluye de todos los tejidos

a la sangre para ser eliminado por los rifiones y la transpiracién
cutdnea.”

Cita su origen exclusivamente animal y las opiniones de Robin so-
bre el mecanismo de produccién, y luego afirma:

“Los riflones son los encargados de eliminar este producto a
beneficio de las células v tubos uriniferos, cuyas funciones se li-
mitan, segn muchos autores, a las de un filtro, por donde pasa
la urea de la sangre ya formada con los demés principios, que

5 Martinez v Gil, E. (11). No sabemos que Martinez y Gil fuese discipulo
de Mestre.

% Martinez y Git, E. (11), 151-331,

¥ Martinez y Gil, E. {11), 280,
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aportan las arterias renales. La sangre por éstas conducidas es
rica en urea, mientras que las venas correspondientes apenas tie-
nen vestigios de ella. En la extirpacién de los rifiones, la urea se
acumula en la sangre (uremia) como en las enfermedades de es-
tos érganos, en la de Bright y en el célera morbo, coincidiendo
su aumento en el jugo muscular, en la saliva, en la bilis, etc.
Claudio Bernard ha demostrado que después de la ablacién de
los rifiones, la urea que se acumula en la sangre, se elimina por

la mucosa gastrointestinal, en el estado de carbonato de amo-
nfaca.”

Seguidamente se ocupa de su cantidad y variaciones {exponiendo las
observaciones de Picard sobre su valor en los demds humores) de su
estado, de sus usos (Beale: favorece la oxidacidn de las materias nitro-
genadas por ser fdcilmente soluble, y sirve para eliminar los productos
finales del metabolismo nitrogenado), de su salida, de las deducciones
médicas (problema de la retencidén ureica) y de su preparacidén y examen
(s6lo utiliza el método de precipitacién que exponfa Garcfa Sold en su
Manual de Microquimia).

El segundo lugar con datos interesantes para esta especialidad en el
libro de Martinez y Gil se encuentra en su parte quinta: “Composicién
anatémica de los humores”, donde expone la de la orina®, con especial
mencién de los productos patolégicos (albuminuria, glucosuria, lipuria,
coluria, aminaciduria, etc.) y de los cdlculos y sus componentes.

Salustiono Ferndndez de la Vega

Mucho més escasos son los datos que aparecen en el Compendio de
Anatomia Humana General® que publicé en 1885 este discipulo de
Maestre, catedritico de Zaragoza. Se encuentran asimismo en su exposi-
¢ién de la estequiologia, al hablar de los principios inmediatos

Las sesiones de la Sociedad Histoldgica
de Madrid.

También en ellas se discutian problemas relacionados con esta espe-
cialidad. Por ejemplo™, en la sesién del 22 de abril de 1874, el Dr. Cor-
tezo presentd cuatro preparaciones histolégicas definitivas: orina de un

pelagroso, orinas con hematies y con cristales de fosfato aménico-mag-
nésico,

W Martinez y Gil, E. (11), 50i-06.
¥ Ferndndez de la Vesa (2).
¥ Ustdriz, José: E! anf. anatomico esp.; 11 (1872), 129.
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Juan R. Zaragoza Rubira

LA OBRA UROLOGICA DE ENRIQUE SUENDER

Entre los urélogos espafoles del siglo XIX merece senalarse de mo-
do destacado la figura de Enrique Suender. La ausencia de estudios que
se ocupen de su aportacién urolégica, y aun de simples enumeraciones
de sus trabajos, nos ha animado a presentar este esquema biogrifico
como contribucidén al estudio de la urologia espafiola del siglo XIX.

Clircunstancia biogrdfica

No son muchos los autores que recogen datos biogrificos referentes
a Suender; reuniendo los proporcionados por Alvarez Sierra, Balleste-
ros Robles y Pulido y Ferndndez podemos concretar que nacié en Ma-
drid el 17 de enerc de 1829; que fue durante algunos afios médico mi-
litar, y, ain joven, pidié el retiro y se dedicé al cultivo de la urologfa’.
Pronto descollé en esta especialidad, Pulido, refiriéndose a su habilidad
profesional dice de él que “es el ur6pata que mejor he podido conccer
y el que por esta misma razdén me inspira mds conflanza; yo no sos-
tendré que no le haya en Espafia mejor, pero sf diré que a mi me parece
el mas buenc. Le he visto hacer maniobras chocantes, golpes de verda-
dera habilidad, y he comprendido que responde a las circanstancias de

i

Ver Alvarez Sierra (24), pdgs. 582-83: Pulido y Ferndndez (30, pig. 409
v Ballesteros Robles (25), pdg. 613.
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an buen especialista en vias urinarias. No trabaja ni da de si todos los
frutos que tiene el deber moral de producir, pero hace algo. Parecfa na-
tural que tuviera una clinica de enfermedades de los 6rganos urinarios,
que diera cursos, que publicase obras... pero nada de esto hace; es rico
y le interesa poco la celebridad'™, Este testimonio, publicado en 1883,
da un buen bosquejo de ia personalidad de Suender en esta primera
etapa de su vida: persona de grandes dotes y habilidades, pero de no
excesivo dnimo de trabajo, fue, a pesar de ésto, uno de los mejores urg-
logos de la época, quizd por su labor posterior a este comentario de
Pulido, la intreduccién en Espafia de la litolapaxia. El mismo Pulido
tuvo mds adelante ocasién de confirmar —al presenciar una de las ope-
raciones de Suender— sus anteriores alusiones a la habilidad manual
del urdlogo. Poco después pasé Suender a formar parte del cuerpo Fa-

cultativo del Instituto Rubio. Muri6, finalmente, en Madrid el 20 de
abril de 1879,

Su produccidn cientifica no es muy copiosa: comprende una veintena
de articulos y folletos y la traduccidn del Atlas de las enfermedades de
las vias uringrias de Guyén y Bazy, que aparecié en 1887. Examinando
su produccién bibliografica podremos seguir aproximadamente sus vici-
situdes biogrificas y profesionales. Por ello trataremos primero de los
trabajos correspondientes al inicio de su produccién, que comprenden
temas varios y desconectados entre si; luego, los elaborados durante
su época de dedicacién a la urologfa. '

Trabajos de tipo general

Una de sus primeras producciones cientificas corresponde a la esfera
del periodismo médico: la fundacién y direccién de la revista El Por-
venir Médico, que se publicé de febrero de 1853 a julio de 1856. Es
curioso el testimonio que sobre ella proporciona Méndez Alvara: es
—dice— “un periédico que en lo descocado, maleante, hazafiero, procaz
y maldiciente puede figurar muy bien como acabado modele de la prensa
médica espafiola... Terminé uniéndose a La Iberia Médica™, A pesar
de este comentario, el que se asome a sus paginas —y nosotros séle lo
hemos podide hacer con el tomo correspondiente a 1854— verd todo
lo contrario: si bien su lenguaje es en ocasiones duro y hasta agresivo,
sus noticias suelen ser objetivas y sus ataques certeros; sus aportacio-

2 Pulido (30), pae. 409.
3 Méndez Alvaro (29).
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nes mantienen, en general, un tono digno. Suender fue su director pero,
descontando su posible participacién en los editoriales de la revista, son
pocos los articulos que aparecen en ella debidos a su pluma.

A esta primera época corresponden, como queda dicho, sus trabajos
referentes a temas generales. En 1852 publicé un folleto sobre la opera-
cién del trépano; el afio siguiente otro sobre el problema de la hospi-
talidad domiciliaria, y en 1856 un tercero sobre la eticlogfa de la gota
militar*, Consideremos esta produccién como reveladora de una primera
época de indecisién vocacional, en la que Suender ain no vislumbraba
a gué faceta de la medicina encaminar su actuacién.

La obra uroldgica

Tras esta primera época de trabajos diversos, el campo de actuacién
de Suender se va a concretar a la urologfa. Es muy significativa que
desde 1856 hasta 1876 sélo hayamos encontrado entre su produccién un
folleto, referente a los aspectos médicos de la Exposicién Universal de
Paris de 1867, y que a partir de 1876 su produccién esté totalmente
relacionada con lo que va a constituir su especialidad. Casi veinte ar-
ticulos y folletos, y la traduccién del Atlas de Guyon y Bazy son testi-

monio de su actividad, si no copiosa, si centrada en los problemas con-
cretos que mas le apasionaron.

Siguiendo un orden sistemdtico, que es también aproximadamente
el cronolégico, sus esferas de actuacion son las siguientes: estudios so-
bre la intoxicacién urinaria; extraccidn de los cdlculos vesicales por li-

totricia ¢ litolapaxia; empleo de la anestesia local en urologia, y, cir-
cunstancialmente, el estudio histérico de la especialidad.

1. La intoxicacion urinaria

En 1876 —afio que hemos seflalado como el primero de su produc-
cién urolégica— y tras un breve estudio sobre la etiologia del espasmo
de la uretra, aparece un folleto de Suender titulado De laz intoxicacion
urinaria®. Sobre el mismo tema volverd algunos afios mas tarde para
examinar el efecto de un firmace concreto, el jaborandi, en la evolu-

Suender (1), (2), (3).

5 No lo hemos podido consultar, ni, por tanto, comprobar la referencia (4).
& Snender (7).
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cién de la misma’. El tema debi6é perder interés para el autor ante los
nuevos problemas de que ahora haremos referencia.

2. ILa extraccién de los edlculos vesicales

El que va a centrar su atencién, y por tanto, el conjunte de su préc-
tica profesional y de su produccién cientifica, es el estudio de los dis-
tintos métodos de extraccién de calculos vesicales. Al comienzo de su
trabajo el procedimiento utilizado es el de la litotricia, o sea, la tritura-
ci6n del cdleculo con extraccién de sus fragmentos por la urefra, y en
menor proporcidn, la talle. Suender contribuird mediante su obra a la
introduccién y propagacién en Espafia del nueve método de la litole-
paxia, o sca, la litotricia realizada bajo anestesia y con dilatacién pre-
via de la uretra, en una sola sesién operatoria.

Sigulendo las historias clinicas y los procederes operatorios de Suen-
der podemos comprobar que hasta el afio 1878 emplea la litotricia clé-
sica, métedo urolégico sustitutivo de la talla, Un folleto suyo de esta
fecha trata explicitamente y con respecto a una historia clinica, del pa-
ralela entre ambas operaciones’. Pero es el mismo afio el que va a2 mar-
car e} giro importante de su modo de actuacién, la implantacién de la
litolapaxia,

El motivo de este cambio es el contacto personal con el inventor de
este nuevo proceder operatoric, Bigelow. En efecto, durante su viaje a
Parfs en 1878 pudo “asistir el 18 de septiembre de dicho afio a la con-
ferencia piblica que dioc Mr. Bigelow en la Sociedad de Cirugia, expo-
niendo su procedimiento operatorio, monstrando sus instrumentos y
haciéndolos funcionar”. Y el resumen de su procedimiento “consiste en
triturar la piedra con un instrumento poderoso y exiraer el detritus por
medio de un aparato aspirador eficaz, a través de gruesas sondas metd-
licas, en una sola sesidn, aungue para realizarlo sea preciso invertir una,
dos o tres horas; durante todo este tiempo el operado estard sometido
a la anestesia™. De este modo el método de eleccidn para la extraccidn
de los cdlculos vesicales en el hombre va a ser la litolapaxia, mientras
que en la mujer consistird, por sus peculiaridades anatémicas, en la di-
latacién rdpida de la uretra bajo anestesia.

Suender (8).
% Suender (10).
9 Suender (21), pdgs. I0 v 11.
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En los afios siguientes Suender practicard el nuevo método y publi-
card noticias de sus casos mds destacados. En 1886 serd el de un joven
de 15 afios ante el que se plantea el dilema de realizar la litolapaxia o
la talla hipogéstrica; decidido por Ja primera consigue la eliminacién de
numerosos cdlcalos en dos sesiones operatorias, con curacién del enfer-
mo®. El afio siguiente expone los resultados de dos casos en los que
practicd la litotricia sustituyendo la anestesia general por la lecal con
clorhidrato de cocafna, con resultado parcialmente satisfactorio™. El
mismo afio de 1887 publica una litolapaxia en un nifio de diez afios de
edad al que se le extrajercn dos cdlculos de oxalato de cal con un peso
total de cinco gramos, y con é€xito completo; a esta operacién invitd
Suender al Dr. Pulido, que se expresa muy elogiosamente sobre el autor,
el método y el proceder operatorio. Dic la casualidad de que en este
caso la operacién se complicd debido a la adherencia de uno de los
célculos a una de las ramas del litotritor, pero tal dificultad pude ser
salvada mediante la percusion con martillo, Al mismo afio corresponde
otra operacién realizada en un nifio de dos afios y ocho meses de edad,
igualmente con feliz culminacién®,

Tal es el proceder operatorio de la extraccién de los cdlculos en el
varén. En el caso de la mujer, el método es la extraccién répida del
calculo con dilatacién forzada de la uretra bajo anestesia, mediante la
cual se puede realizar “la extraccidén de cdlculos de dos y tres centime-
tros de didmetro, sin que quede incontinencia de orina ni sobrevengan
complicaciones”; basado en su experiencia afirma que “este método
operatorio es infinitamente superior a la litotricia, a menos que se trate
de célculos enormes, y aun en este caso quedarfa el recurso de frag-
mentarlos con una poderosa tenaza y extraer los fragmentos al través
de la uretra dilatada con pequefias tenazas de talla”. Por eso, y como
resumen de este proceder, indica: “yo no harfa la litotricia en la mujer’
sino en el caso de hallar una vejiga globulesa y una piedra que pudiera
triturar en pocos minutos, coincidiendo con cualquier estade que con-
traindicase la anestesia cloroférmica™".

Un buen resumen de los conocimientos y experiencias de Enrique
Suender sobre la litolapaxia la ofrece e] texto de su conferencia dada

o Suender (16).
1 Suender (18).
2 Suender {19).
B Suender (20).
I Suender {14) y 21), pdgs. 43-44



en 1887 en el Instituto Rubio y titulada .De la litotricia en general™. Re-
pasa los procederes operatorios empleados en la extraccidén de los célcu-
los vesicales —la talla, la litotricia cldsica y la litotricia rdpida o litola-
paxia—, refiere su encuentro con Bigelow en Parfs, y pasa a continua-
cién a exponer detenidamente las indicaciones de la litotricia répida,
el proceder operatorio, la litotricia en la mujer —scbre la que algo in-
dicamos antes— y en los nifics. La mortalidad apreciable en los operados
se debe generalmente —indica— no a la operacidn, sino a las condicio-
nes previas de los pacientes. Finalmente sienta cinco conclusiones que
resumen sus puntos de vista sobre todos los aspectos del problema. De
ellas, las dos primeras son las de mayor interéds para nosotros: “El mé-
todo general de operar los célculos adultos debe ser la litotricia, todos
los antiguos procedimientos deben reservarse para casos especiales”
—dice la primera—, y la segunda “las piedras blandas que excedan de
tres centimetros de didmetro y las duras que excedan de dos deben
operarse por litolapaxia o litotricia rdpida con aspiracién”.

La importancia de Suender en la préctica de la litolapaxia puede co-
legirse de algunos de los comentarios de contempordneos suyos en revis-
tas médicas. Asf Calvo dice “que la litotricia constituye un arte excesi-
vamente delicado y fino, no debiendo olvidarse al tratar de ella los
nombres de Civiale, Gruthuisen, Hourteloup, Thompson, Bigelow, Gu-
von, Suender y demds que han practicado ¢ practican la litotricia ra-
pida o litolapazia™®. Ribera y Sans transmite, por otra parte, las estadfis-
ticas de Settier sobre las litolapaxias practicadas en Espafia, figurando
“los sefiores Suender con 22 casos y 2 muertos, Gonzdlez Encinas 6,
Creus y Manso 3 y Settier con 1, lo que hace un total de 32 casos con
sdlo 2 muertos”". Bastan estas dos notas para indicar su influencia en el
ambito nacional. Creemos que con lo dicho se ha expuesto de modo su-
ficiente la practica v el pensamiento de Suender respecto a la extrac-
cién de los célculos vesicales. Pasemos a otro punto de su consideracidn
urolégica: el de la anestesia en la especialidad.

3. Empleo de la anestesia en urologia

En intima relacién con la litolapaxia debe situarse el estudio de la
anestesia en relacién con las vias urinarias, tan impottante para conse-

s Suender (21).
15 Calvo (26), pag. 140.
¥ Ribera y Sans (32).
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guir buen éxito en la operacién. El métado empleado hasta entonces era
el de la anestesia clnroférmica, pero Suender se enfrenta con la utiliza-
cién de la cocaina en el campo de su especialidad. Dejando aparte algu-
nas referencias ocasionales en otros articulos, hay uno en el que aborda
directamente el tema: es el titulado “Dos operaciones de litotricia me-
diante la anestesia local con el clorhidrato de cocaina”, En €] repasa la
literatura de extraccién de cdlculos vesicales mediante [a anestesia co-
cafnica en sustitucién de la cloroférmica, hasta entonces empleada, y
deduce que con ella se soporta realmente la operacién sin dolor, pero
que nc es fan eficaz para la extraccidn del detritus calculoso; a conti-
nuacién expone los dos casos en que empled el método cocafnico con
éxito, y otro en el que dicha anestesia resultd ineficaz, debiendo recurrir
a la cloroférmica. Debido a su escasa experiencia no se atreve a sentar
normas scbre la dosis del anestésico a aplicar, y sélo establece en gene-
ral 1a insuficiencia de la cocaia en casos de aspiracién del detritus, que
produce dolor aun a los anestesiados con cloroformo.

En otra ocasion amplid sus estudios sobre la aplicacién de la cocalna
a la operacién del hidrocele, donde se maneja con similares cautelas™.
En general considera mucho mds segure epiplear en litolapaxia el clo-
roformo, que tan buenos resultades ha dado hasta entonces, conside-
rando la anestesia cocafnica Util en principio, pero necesitada de ulte-
riores perfeccionamientos.

4. El estudio histérico de la especia-
lidad.

Queda, por ultimo, que nos refiramos a Enrigue Suender como his-
toriador de la medicina espafiola. La admiracién que los pricticos de
mds prestigio han sentido hacia el pasado médico cristalizé en Suender
en la publicacién de un folleto dedicado a la figura de Francisco Diaz,
su ilustre predecesor del siglo XVI®. En estilo admirativo glosa Suender
su figura en una nota introductoria, reproduciendo dos pdginas de su
obra uroldgica, transcribiendo los textos de més importancia y afiadien-
do indices y estudic bibliogrifico. En especial analiza los tres capitulos
del Tratado de Diaz que considera de més originalidad, entre ellos el
correspondiente a la uretrotomia interna, y reproduce en un apéndice

12 Suender (18).
¥ Supender (22).
% Suender (23),
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dos documentos inéditos procedentes de Simancas y referentes a su
predecesor. Es, en suma, una buena exposicién histérica, aun digna de
rememoracion.

Tal es, en resumen, la aportacién de Suender a la urologia espafiola
del XIX: introduccidén de la litolapaxia, estudio critico de la anestesia
cocainica en el campo de su especialidad, articulos diversos y una pe-
quefia recreacion del pasado histérico; todo ello con el trasfondo de
una préctica profesional, si no extensa, s{ intensamente focalizada en la
aplicacién del método operatorio que supo introducir y extender.
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Francisco Agutlar Bultd

RAFAEL MOLLA Y RODRIGO Y LA INTRODUCCION DE LA
UROLOGIA COMO ESPECIALIDAD EN ESPANA

Rafael Molld y Rodrige nace en Vinalesa, poblacién cercana a Va-
lencia, el 24 de octubre de 1862, Inteligencia precoz y despierta, des-
cuefla entre sus compafieros de escuela primera y de bachillerato ob-
teniendo el titule de bachiller con Sobresaliente y premio, el 27 de
abril de 1883, en el Instituto de Valencia.

Ya en la Facultad de Medicina, “continda su carrera de triunfos
donde su fe y su tozuderia de buena ley no hallaron Iimites, lo mismo
siendo alumno externo que en el internado de las clinicas™. Fisicamente
era de figura menuda, voz baja y mirada atenta, pero 1a nota descollante
entonces en su personalidad es la tenacidad, la perseverancla en el es-
tudio, que unidos a una memoria prodigiosa, admiraba a sus mismos
compafieros. Licenciado en 1888, en Valencia, alcanza el premio ex-
traordinario con un trabajo sobre traumatismos craneales; seguidamente
consigue el doctorade en Madrid, también con premio extraordinario.
El tema de su tesis es revelador: Tallas y litotricias, Juicio eritico,

1 Frutos RaBENA: “El Dr. D. Rafael Molld Rodrigo”. Revista valenciana
de Ciencias Médicas, XIIT (1911) 225-226.
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En este trabajo se ofrece un anticipo de lo que van a ser sus poste-
riores trabajos: Un estudio seric dei problema, expuesto de modo so-
brio y preciso; véase lo que dice en algunas de las catorce conclusiones
de la tesis:

Conclusién 8.*: “la talla hipogastrica estd indiscutiblemente indica-
da en los casos siguientes: tumores de vejiga acompafiados de célculo;
cdleulo muy voluminoso; cédlculo adherido o enquistado; vicios de con-
formacidén del periné; afecciones prostdticas; hemorroides antiguas™.

Conclusién 13: “La rapidez en la ejecucidén es la principal ventaja

de la litolapaxia de la cual dependen todas sus ventajas sobre la litotri-
cia lenta sin aspiracién”.

Su tesis es el primer contacto con la Urologfa, a la que ya no hubo
de abandonar. Es licito pensar que el estudio hecho en la tesis le abriera
la vocacidn por la especialidad.

Molld y Rodrigo comienza su carrera de un modo genuinamente his-
panico: haciendo oposiciones. Obstdculo nada dificil para hombre como
él voluntarioso, memorién e inteligente, cualidades las dos primeras
fundamentales para emprender tal camino. Nimero uno entre setenta
y cinco opositores, ingresa en Sanidad militar y en 1892 es catedratico
por oposicién de Clinica quirdrgica en La Habana.

Intuimos en este momento un jaldn importante en su dedicacidn a la
Urologfa. Molld, en La Habana, hubo de relacionarse con la Medicina
norteamericana, a las puertas entonces de su madurez. Hay precedentes
de estos contactos hispano-anglosajones a través de La Habana; recor-
demos los de Monlau, los de Carrol, Leazar y Redd con Finlay; no es
aventurado pues pronosticarios en Molld, avalados por e! dato de que en
su Manual de Urologia cita autores anglosajones de segunda fila (como
Philips, Thompson, Otis, etc.).

Trasladado a Granada en 1895 y tras un fugaz paso por Zaragoza
llega a Valencia en 1896 para ocupar la Cdtedra de Anatomia descrip-
tiva, obteniendo en 1901, por permuta, la de Anatomfa topogrifica v
operaciones. Estd legando Moll4, en este momento, a su madurez. Su
vocacidn de cirujano queda perfectamente reflejada en su modo de le-
var la Catedra: “Todos recordamos, escribe Frutos Rabena’, lo que
era esta Cdtedra [la de operaciones] en otro tiempo; sin clinica de ope-
raciones, sin cadaveres apenas, quedaba reducida a la viva voz del
maestro, como pudiera estarlo una ensefianza de metafisica. La reforma

B

® FruTos RABENA: lbid., pdg, 226.
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astuvo reservada a Molld, que solicitd su transformacién, aun a trueque
de mayores trabajos y menores comodidades por su parte”. Esta opinién
es corroborada por Slocker, quien refiere el disgusto de pfas asociacio-
nes de damas dedicadas a enterrar menestercsos, sustrayendo con ello
posibles caddveres para la cétedra de Molla.

De esta época es su libro Resumen prdctico de diagndstico y técnica
médico-quirirgica de las afecciones de las vias wrinarigs. No figura la
fecha en el libro, editado en Valencia, pero facilmente podemos dedu-
cirla a partir de un pdrrafo de la misma obra: “El estudio cientifico de
los tumores vesicales data solamente de estos Gltimos quince afios, desde
Biliroth que en 1874 practica la primera talla hipogdstrica en un nifto
para extirpar una neoplasia vesical™. El libro estd escrito pues en 1889,

Es un tomo en octavo de 292 pdginas, repartidas en treinta leccio-
nes. Advirtamos que es un libro —permitase al adjetivo— honrado, sin
grandes infulas, como paladinamente confiesa su autor en el prologo:
“... responde a un fin eminentemente prictico, al ofrecer al publico
médico, preferentemente a los que cultivan la especialidad ureclégica,
un breve compendio de ésta con los principios fundamentales de diag-
ndstice y tratamiento... procurando ordenar los materiales cientificos
mas o menos dispersos en las diversas publicaciones de esta época de
renovacién cientifica”.

Cinco notas personalizan, en nuestra opinidn, esta obra:

1.*  La necesidad del aqutor de justificar la especialidad: Sefial ine-
quivoca de que estd en sus primeros pasos. Aduce razones acerca de la
peculiaridad de los sintomas y jerarquia fisiolégica de los érganos, todo
le cual, afirma, “es la razdn de ser de las ensefianzas y clinicas especiales
en el extranjero, al frente de las cuales figuran nombres tan respetables
como los de Thompson y Guyon™. Al tiempo que la justifica, la delimi-
ta dejandola en su justo terreno: En una patologia canalicular, una pa-
tologla fundamentalmente de obsticulo, de obstruccidén, mientras con-
cede a Ja Ginecologfa sus derechos: “como la importancia de las afec-
ciones del aparato urinario en la mujer es exigua, comparada con la
que tiene la de sus érganos genitales, y las relaciones de ambos son muy
intimas, la misma Ginecologia estudia las enfermedades de ambos apa-

3 MoLLi Y RobriGo, R.: Resumen prdctico de diagndstico y técnica mé-

dico-quirirgica de las afecciones de las vias urinarias. Valencia, 1889, pdg, 244,
i+ MorLA ¥ RopriGo, R.: [bid., pdg.. 10,
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ratos’, Idéntico criterio tiene para con las enfermedades venéreas no

urolégicas y en las enfermedades parenguimatosas del rindn que trata
superficialmente.

22 Esquematismo y sintesis: El libro es como el desarrollo de un
cuadro sindptico —muy abundantes en !a obra—; tras describir el ma-
terial y técnicas, se pasa al estudio de las afecciones de la uretra, prés-
tata, vejiga, uréteres y finalmente el rifién. El lenguaje es preciso, con
concisién intencionadamente buscada.

3.*  Estudio exhaustivo del sintoma: Con un analisis detallado, fino,
matizando increfblemente cada sintoma, valorando su patogenia y su
patocronia. Podemos aducir ejemplos tipicos: el estudioc —verdadera-
mente magistral— de las falsas vias producidas por el cateterismo ure-
tral, o un paso clinico expuesto en el capitulo de los cdlculos vesicales:
“como el dolor depende del contacto del cdlculo con el cuelle inflama-
do se explican bien dos sintomas acerca de los cuales insiste un distin-
guido urélogo espafiol —el Dr. Suender—: el aumento del dolor al
bajar las escaleras y la disminucién o desaparicién elevando el plano
inferior de la pelvis que desvia el cdlculo del cuelio. Por ello los calcu-
losos prefieren sillas de asiento plano y duro, a las mullidas y eldsticas™.

4* Documentacidn: Cada leccién estd trabajada y consultada la
bibliograffa internacional. Aungue hay una tendencia marcada por la
gran escuela francesa -—seria interminable la lista de los autores galos
citados— hay frecuentes referencias a los trabajos y técnicas de la es-
cuela vienesa, alemana y de los anglosajones; en cualquiera de las leccio-
nes podemos hallar pruebas de esta abundante documentacién, v. gr., en
las roturas uretrales calificadas como graves dice: “en estos casos no
hay dudas scbre la clase de intervencién: hay que incindir el periné,
buscar el extremo posterior de la uretra y dejar colocada una sonda.
Esta es la préctica aconsejada por Dessault, reglamentada por la me-
moria de Cras, aceptada después de las investigaciones de Guyon y
Terrillon, y sancionada después de las discusiones de la Sociedad de Ci-
rugfa de Paris™,

Dentro del tono impersonal y académico de la obra podemos espigar
dos casos propios: uno de rotura uretral por asta de toro, y otro que
transcribimos a continuacién, muy demostrativo del excelente criterio

5 MoLLA v RoODRIGO, R.: Ibid., pdg. 125.
¢ MoLLA Y Roprico, R.: Ibid., pas. 213,
7 MoLLA v Robrico, R,: Ibid., pig. 94.
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terapéutico y perfeccién técnica alcanzada por Molla; en la leccién X:
“Cuerpos extrafios y cdlculos uretrales”, expone: “un caso de esta na-
turaleza podemos citar en nuestra practica. Se trataba de un joven de
28 afios, con hipospadias baldnico congénito y estrechez uretral en forma
de brida o tahique, un centimetro por detrds de la abertura anormal de
la uretra. En el mes de febrero pasado presentése en la consulta del
Dr. Gimeno, acuszndo grandes dolores en la uretra peneana e imposibi-
lidad absoluta de orinar, con el antecedente de la supresién brusca del
chorro de la orina, en la mafana del mismo dia. A través de la pared
uretral interior, pudimos apreciar la existencia del cdlculo detenido de-
trds de la estrechez, y no habiendo sido posible extraerlo por las vias
naturales, lo empujamos hacia la vejiga”.

Caso clinico que juzgamos como un compendioc del libro v del autor.
Caoncisién, precision, finura y téenica. La solucién perfecta en su tiempo,
con el menor riesgo quirirgico para el paciente, lejos de esa encubridora
de procederes menos delicados y soluciones atrevidas que es la cober-
tura antibiética.

5.0 Excelenie formacion bacterioldgica: No sélo en la parte general,
exponiendo un diagnéstico microsedpico por el sedimento urinario, sino
con un criterio formado en cada cuestién; en el capitulo referente a la
uretritis dice: “a la blenorragia pueden referirse la inmensa mayorfa de
las afecciones supurativas de la uretra; y decimos la inmensa mayoria
porque esta fuera de toda discusidn, aparte de las exageraciones de unos
y otros, que no es s6lo el gonococus de Messer el que engendra supu-
raciones uretrales, sin que dudemos un instante de que la blenorragia
aguda es siempre producida por dicho genococus™,

Aunque en esa fecha --1889— la etiologia microbiana es ya un dog-
ma inconmovible, esta formacién a que hemos aludido es fruto de una
labor que pudiéramos llamar de escuela,

Labor iniciada por lo que ¢l Prof. Lépez Pifiero llama "“generaciones
intermedias”, en este caso particular, en Valencia, comenzada por Mont-
serrat y Riutort (objeto de una comunicacién en el I Congreso de His-
toria de la Medicina) que fructifica en un grupo de jévenes promociones
gue adoptan con entusiasmo la bacteriologia —los Peset, Colveé, Garin,
Gimeno, Candela, Navarro, Pastor, etc.— con un contacto directo con
Pasteur, defensores de la vacunacién anticolérica de Ferrdn, auténticos

i MoirLA ¥ RobpriGo, R.: Ibid., paz. 106.
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pioneros de la bacteriologia espafiola; tanto que en 1884 uno de ellos
—Candela— en una conferencia en el Instituto Médico Valenciano acer-
ca de la fiebre puerperal, no se recata en finalizar con la siguiente frase
*ipaso libre a la bacteriologia! jpaso a la etiologfa del pervenir!™.

No es de extrafiar pues que Molld, inmerso en este ambiente se
sienta cémodo en la parte bacterioldgica de su especialidad.

Para finalizar, a lo largo y a lo ancho de la obra, intuimos al anaté-
mico, al hombre que se ha pasado muchas horas disecando, que habla
con conocimiento, con seguridad, con desenfado casi, de los mds nimios
pormenores ¢ anomalias anatémicas de una regi6n.

Podemos pues resumir su libro en unas palabras: un eficaz, un hon-
rado manual de urologia.

La cosecha de honor y de prestigio, viene rdpida. Miembro de la
Real Academia de Medicina de Valencia, miembro distinguido de] Ins-
tituto Médico Valenciano, fundador de la revista Urclogia, alcanza un
gran renombre como especialista en toda la regién —una regién volca-
da més que nunca en su capital a fines del XIX.

A la muerte de San Martin, oposita a la catedra vacante, quedando
desierta la oposicién por empate de votos con Goyanes, cdtedra que con-
sigue por concurso en 1911, dedicdndole “la misma perseverancia y amar
que ponfa en todo lo tocante a la docencia™.

No vamos a prefundizar en el estudio de sus publicaciones porque
no son historia de la medicina, siguen atin de actualidad... Colaborador
asiduo de multiples revistas, en Policlinica de 1912 a 1920 hay gran
niamero de articulos, es Presidente de la Sociedad de Urologia, ponente
en el Congreso de Cirugia de Madrid con el tema “Tumores de rifién”,
miembro del Consejo de Instruccién piblica, sorprendiéndole repenti-
namente la muerte en Madrid, el 7 de marzo de 1930,

Una nota humana para finalizar. Molld pasa de ser el urélogo que
era en Valencia, a un urélogo. Lo cual motiva una noble reaccion. “Ya
instalado en Madrid, debid sentirse en declinacién v a esto fue debido
el intempestivo entristecimiento que en el doctor Molld se vislumbraba
y su exagerada reconcentracién en la catedra y labores cientificas...
Todo su afdn estribaba en acertar en sus informaciones vy dictdmenes...”.
Lo cual es una gallarda manera de reaccionar.

Y

CIFUENTES: “Sesidén necrolégica”. El Siglo Médico, LXXXV (1911) 212,
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José Tomds Montserrat

LA OBRA UROLOGICA DEL DR. JUAN CREUS Y MANSO

Don Juan Creus y Manso nacié en Guadalajara el 1 de marzo de
1828. Fue catedratico en Granada durante 23 aiios, hasta 1877, en que
fue trasladado a la Universidad de Madrid de la que llegd a ser rector
en 1884. Seis afios mds tarde solicitd la jubilacién por motivos de salud,
retirandose a su casa de Granada, donde murié el 1 de octubre de 1897.

Los maestros que mds influyeron en su formacién fueron Sénchez de
Toca, Fourquet y, sobre todo Diego de Argumosa.

Por su produccién cientifica pertenece Creus a la que ha sido lla-
mada “generacién intermedia” del siglo XIX médico espafiol.

Fue maesiro de una nutrida y valiosa escuela de la que formaban
parte destacados operadores como QOrtiz de la Torre, Isla, Bravo, Gue-
dea, Morales y sobre todo la gran figura de José Ribera y Sanz que pro-
sigue su obra en forma parecida a la que él habfa continvado la de
Argumosa. En la sucesién Argumosa-Creus-Ribera se encuentra por

tanto una de las claves més firmes de la continuidad, mds firmes de la
cirugia espaficla decimondnica’.

1 Para mayor informacién véase “La obra médico-quirirgica de D. Juan

Creus y Manso”; Cuadernos valencianos de Historia de la Medicina (en prensa).
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Entre las aportaciones originales de don juan Creus y Manso a la
Urologia destacan sus estudios anatdémico-quirdrgicos, su procedimiento
de talla perineal, su método para operar la fimosis y sus opiniones sobre
terapéutica. Vamos a comentar cada una de ellas.

1. Estudios anatémico-quiriirgicos
sobre Urologia.

Fueron publicados en su mayoria en su Tratado Elemental de Ana-
tomia Médico-Quirtrgica (1861 y 1872). En primer lugar hace un estudio
del desarrollo del aparato génito-urinario y su relacién con las hernias
inguinales. Sus ideas son claras exponiéndolas de la siguiente manera:

“Colocado ya el teste en el escroto, la parte del peritoneo en que
venia envuelto se convierte en la hoja llamada visceral de la tunica va-
ginal, ¥ la prolongacién bursiforme que lo aloja, dependiente también
de la misma serosa, forma la hoja parietal. La comunicacién entre la ca-
vidad de esta tinica y la del peritoneo suele estar ya borrada en el acto
del nacimiento, o se oblitera, y con ella todo el conducto de comunica-
cién, dentro de los seis meses siguientes en los casos normales, mas
ocurre frecuentemente lo contrario, y se observan en consecuencia los
hidroceles y las hernias congénitas, menos comunes por cierto de lo
que la teorfa hace presumir. Debe en el primer caso tenerse muy pre-
sente, si se intenta la curacién radical por medio de inyecciones, que
existe una comunicacién con la cavidad del peritoneo. En otros sujetos
la presencia de dicho conducto, en todo o en parte, da lugar a la for-
macién del hidrocele enquistado del cordén, enfermedad no rara y de
facil comprensidn, teniendo en cuenta los hechos que vamos exponiendo.
Aungue obliterada la comunicacién que nos ocupa, queda siempre muy
laxo el tejido conjuntivo que la llena; y la arteria espermadtica, que con
las venas, los vasos linfdticos y el conducto deferente acompafia al tes-
ticulo en su descenso, se retrae ficilmente, cuando en la castracidén se
corta, dando lugar a veces a peligrosas y aun mortales hemorragias®.

Al describir la regién perineal tiene Creus ideas personales en cuanto
a la relacién de la regidn perineal y los derrames urinarios; asi para él
la aponeurosis superficial o inferior de esta regién es una delgada ldmina
fibro-conjuntiva, en clertos sujetos muy poco perceptible, y menos se-
parable por la diseccién. “Contintiase per delante sin interrupcidn con

2 Creus Y Manso, Juan: Tratadc Elemental de Anatomia Quirdrgica.
2.2 adicién. Madrid, 1872, p. 807
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la vaina fibrosa del pene y abrazando el bulbo uretral y los misculos
bulbo-cavernosos en el centro, y por los lados las raices de los cuerpos
cavernosos, también con sus musculos se ata en las raices isqui-pubianas,
desprendiéndose de su cara superior tabiques fibrosos, que completan
dos vainas laterales para los iltimos musculos citados, y una central
para e| bulbo con los suyos. Dirigidas y contenidas por esta hoja y la
anteriormente descrita, las infiltraciones urinarias pueden caminar a lo
largo del escroto, atravesdndolo en forma de cilindro y sin extenderse
en él; cuando la flegmasia la perfora, lo cual ocurre frecuentemente, in-
vaden los tejidos subcutdneos, con las consecuencias antes anunciadas.
A esto juzgo, dice Creus, que se deben limitar los efectos de estos tabi-
ques membranosos, exagerados sin duda por algunos autores, que no
han tenido en cuenta suficientemente que la inflamacién que acompafia
a los derrames urinarios realizados con lentitud altera los resultados
previstos por la teoria anatémica; mientras que por otra parte la gan-
grena del tejido conjuntivo, que acompafia a las de curso rdpido, y la
destruccidn operatoria transapasan de ordinario tan frégiles barreras.
Al tocar la aponeurosis que nos ocupa el limite posterior de la regién,
se dirige hacia arriba, revolviéndose sobre el borde posterior del musculo
transverso, y se une con la aponeurosis media, separarndo as{ por la
parte posterior esta region de la del ano®.

Hizo un estudio anatémico de la regién escrotal que nos demuestra
su capacidad de observacién, facilidad y amor a la diseccién. Dice:

“No estdn conformes los autores en el nimero de capas subcutd-
neas del escroto, y hay quien admite y diseca como normales nada me-
nos que cinco, lo ¢ual sin la conveniente explicacién, es, ademés de ar-
tificial, perfectamente indtil y aun perjudicial en la prictica, porque
el cirujano novel esperaria irlas encontrando sucesivamente debajo del
bisturi al operar, cuando a veces con pena se distingue el dartos. Lo
que hay de real y de verdaderamente practico en este punto, segin mi
entender y disecciones, es lo siguiente: Inmediatamente debajo de la
piel encontramos alguna grasa, pero sélo en los limites superiores e
inferiores de la regidn, es decir, a los lados del pene y cerca del periné.
La fascia superficial tiene dos hojas distintas en las inmediaciones de
los anillos inguinales, entre las que se encuentra el dartos, y de las cua-
les 1a superficial se contintia con la del mismo nombre del abdomen, y
la profunda arranca del contorno del anillo, v es la que Winslow llama-

S 0p, cit., p. 764,
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ba celulosa, y Velpeau y Pefrequin tinica fibrosa. Mas en el escroto
propiamente dicho, el dartos se halla tan inmediato al dermis, que sus
fibras, en parte de naturaleza eldstica y en parte musculares lisas, se
fijan en la cara profunda de aquella membrana, y explicindose sdlo de
esta manera el fruncimiento marcado que sobre la piel ejercen. La hoja
profunda, tdnica fibrosa, se distingue en algunos puntos, pero en todos
es poco manijfiesta. En cuanto al dartos, considerado como una de las
cubiertas del escroto, es doble, como todas las que restan por descu-
brir, y la unién de ambos lados forma un tabique que lleva su nombre:
sus fibras describen mallas largas de arriba abajo e irregulares, y sus
Iimites son: por arriba, en el ligamento suspenscrio, en los contornos
de los anillos y parte préxima del ligmento de Fallopio; a los lados en
las ramas isquio-pubianas, confundiéndose por abajo c¢on la hoja pro-
funda de la fascia superficial del periné. Las infiltraciones se extienden
desde estas cubiertas a las regicnes inmediatas y reciprocamente, por la
continuidad de los tejidos, Debajo de estas capas se encuentra la tinica
muscular o eritroides, de fibras estriadas que no es mds que la expan-
gibn del cremaster. Sus fibras son pdlidas, raras y muy delgadas en la
mayor parte de los sujetos, pero se hipertrofian en los casos de hernias
o hidroceles voluminosos. El origen de esta tunica, o sea del misculo
cremaster, tiene segin la mayor parte de los autores fibras propias, que
arrancan del cuerpo de Fallopio; pero aun siendo esta procedencia
exacta, la mayor parte son continuacién de las del oblicuc y algunas
de las del transverso®,

Para contribujr a fijar l2 opinién, tan dividida en su tiempo, acerca
de los didmetros de la préstata, segin las edades, y especialmente en la
vejez, consigné Creus en su obra un cuadro con los resultados de las
medidas tomadas por €l con la mayor exactitud®, lo que prueba el ca-
récter cientifico y meticuloso de su obra.

Creus realizd estudios anatémicos de la uretra tanto de la masculina
como de la femenina, siempre bajo un punto de vista prictico. Asi traté
de las relaciones entre la uretra femenina y la calculosis vesical y la

uretra masculina y los caminos falsos producidos por los sondajes ve-
sicales”.

+ Op. cit, p. 761,

5 QOp. cit,, p. 8l6.

§ Op. cit, p. 709, RIBERA Y Sanz, José: FEstudios monogrdficos de cirugia
espafiola, Madrid, 1916, pp. 487-488. Creus, Félix: “Estrechez uretral: absceso
urinoso”, El Sigle Médico. Madrid, 1879, pp. 700-701,
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2. La talla perineal

Creus ide6 un procedimiento de talla que fue sin duda de los més

perfectos de su época, ddndolo a conocer el 10 de diciembre de 1875
en la Gaceta de Sanidad Militar.

Dice Creus en esta publicacidén, que la talla es el inico recurso de
que se dispone en muchos casos para librar a los caleutlosos de sus mo-
lestias, de los accidentes y de la muerte, que son casi necesaria conse-
cuencia de su padecimiento. Por ello describe su nuevo procedimiento
que estima mds seguro y mis rdpido que todos los demds para abrir

camino hasta la vejiga en busca de los cdlculos que no pueden salir tri-
turados por las vfas naturales.

Creus reunid en su nuevo método la sencillez y prontitud del bisturi
y la seguridad del cistotomo.

Consiste la novedad de su procedimiento:

1. Seguir con el bisturi la canal del catéter, una vez alcanzado su
contacto por la puncidn de la uretra en su parte membranosa, sin parar

hasta dar con la punta en el tope, que al efecto debe ser bien perpen-
dicular y no en chaflan,

2° En empuifiar e] catéter con la mano izquierda, colocdndelo verti-
calmente y abrazando con su concavidad el arco pubiano, y asegurar
con la derecha el bisturi fijo en el tope, de modo que haga con el catéter
un solo instrumento, colocada su hoja en la direccién del radio prosti-
tico que se quiera dividir, y formando con la tdltima parte del catéter
un #nguloe mds o menos cerrado seglin los casos.

3. En hacer con ambas manos un movimiente simultineo, de modo
que el pabellén del catéter describa hacia abajo un arco de circulo y el
extremo vertical penetre en esta viscera llevando consigo el bisturi que

no puede menos de cortar el radio de la préstata que el operador haya
juzgado conveniente.

En la talla de Creus, una vez consideradas estas novedades, nos en-
contramos en el mismo caso que con cualquier talla hecha con el bistur{

" CREUS Y Manso, Juan: “Un nuevo procedimiento de talla perineal”.
Gaceta de Sanidad Militar. Tome 1. Madrid, 1875, pp. 637-640, RipEra Y SANZ,
José: Estudios monogrdficos de cirugia espafiole. Madrid, 1916, p. 507.
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suelto o con el cistotomo; se deshace el camino andado con los instru-
mentos; se separa el bistuti y se retira el catéter de la herida sin sacarlo
de 1a uretra. Con el indice izquierdo se penetra en la vejiga y se reco-
noce la piedra y conducidas por él las tenazas, se carga y se extrae.

Este modo de efectuar la talla, en una época en que no se practicaba
la antisepsia, proporciond grandes ventajas.

Finalmente diremos que Creus en un discurso en la Real Academia
de Medicina expuso sus ideas comparativas de las ventajas e inconve-
nientes sobre cada uno de los métodos de talla y litotricia®

3. Procedimiento original para operar
la fimosis.

Por su sencillez fue mny bien acogido. Consiste en reconocer la ca-
vidad balano-prepucial fijdndose en la Insercidn del frenillo y marcando
con la vista sola o con tinta la parte del prepucio que se infente cortar.
Se introduce por la abertura estrecha del prepucio las ramas de la pinza
y abriéndolas con moderacion y tirando con prudencia con la mano iz-
quierda, se convierte en instrumento de traccién y de tensidn, que estira
el prepucio, colocando en la debida relacién la mucosa y la piel. Tiene
en la manc derecha una tijera recta y con ella corta segura y répida-
mente la parte del prepucio designada, quedando asf de una vez hecha
la operaci6én. Reiine los bordes de la herida con seis u ocho puntos se-
parados, hechos con cerdas de caballo bien limpias, cuidando de dejar
el cabo periférico largo y el central corto. Creus no aplicaba apésito 'y
quitaba los puntos a las cuarenta y ocho horas’.

4. Opiniones sobre terapéutica

En cuanto a su contribucién a la terapéutica de las afecciones uro-
16gicas, destacan sus opiniones sobre la tuberculosis del testfculo y epi-
didimo, en contra de las opiniones formuladas por Malgaigne, Creus
creyd que la tuberculosis no se limitaba a invadir ni en el testiculo, ni

en el organismo, un punte aislado, sino que era una enfermedad general
con una manifestacién local®

8 Creus vy Mawnso, Juan: “Discurso acerca de la talla y la litotricia”. Ana-

les de la Real Academia de Medicina y Cirugin, Tomo IX. Madrid, 1889,
pp. 78-79.

8 RIBERA Y Sanz, José: Estudios monogrdficos de cirugia espafiola. Madrid,
1916, p. 534,

o Creus vy Manso, Tuan: Trafedo Elemental de Anatomia Quirirgica.
2.4 edicién, Madrid, 1872, pp. 549-550.
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Jeuan Montero

FUNDACION DE LA SOCIEDAD ESPANOLA DE UROLOGIA

Conforme sefala Pulido en su libro Memorias de un médico, hubo
en octubre de 1910 una sesién memorable de varios urdlogos en casa
del Dr. Gonzalez Bravo. Este expuso la idea de la formacién de una
“Asociacién Espafiola de Urologfa”, siendo los reunidos los Dres. Barra-
gdn, Miraved, Cifuentes, Pérez Grande, Negrete, Gonzalez Tom4s, Gon-
zilez Bravo y Pulido.

Ya en aquella fecha estaba perfectamente organizado en Madrid e
Instituto Rubio, institucién modelo constituida, por primera vez en Es-
pafia, en departamentos asistenciales por especialidades y donde real-
mente comenzd en nuestro pafs la especializacién. El Dr. Federico Ru-
bio, viajero incansable y con una magnifica visién del porvenir de la
medicina, comenzé con un equipo, instalado arbitrariamente por Romero
Robledo —sefiala Pulido— en el Hospital de la Princesa. Posteriormente,

con la formacién del Instituto que llevé su nombre, dio a nuestro pais
muchos afios de gloria.

Pues bien, en el Institutc Rubio se fundd el primer dispensario que
bajo la direccidén de Suender prest6 asistencia especial a los enfermos
de las vias urinarias. Suender fue el primero que se especializé en esta
rama de la cirugia y con el espiritu del precursor, trabajé infatigable-
mente para afianzar la personalidad de esta especialidad. Como sefiala
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Gonzdlez Bravo fue un urélogo muy habil, con prictica de la litotricia,
que traté de enseflar con generosidad, siendo copiosisimo el nimero de
trabajos uroldgicos que publicd.

Se siente entonces la necesidad de crear servicios de Urologla en los
diversos Hospitales de Madrid. En el Hospital Provincial se crea un ser-
vicio dirigido por Viforcos, que fallecié muy joven; en el Hospital de la
Princesa se fundé otra clinica dirigida por Barragin y en la Facuitad
de Medicina es Jiménez, catedrdtico de operaciones, quien se ocupa
de esta materia. Es curioso consignar que la Facultad de Medicina fue
siempre un poce a remolque y hasta 1920 no se creé la primera cétedra
de Urologia que regenté L. de la Peiia,

De todas formas, v con anterioridad a la reunién sefialada de octu-
bre de 1910, hacfa ya tiempo gue Gonzilez Bravo, sucesor de Suender
en el Instituto Rubio, tenia la idea de la creacién de la Asociacién y as{
lo sefiala Negrete, al que habia comunicado su idea en abril de aquel
aiio 1910. El entusiasmo era grande, y por medio de circulares se co-

municd la idea a todos los especialistas de Madrid v provincias con la
intencién de quedar constituidos aquel afio.

Existfa ya por tanto la levadura. Ese grupo primero, de autéaticos
especialistas entusiastas, fue el injcio de nuestra actual y pujante Aso-
ciacién Espafiola de Urologia.

Fue una reunién primera la que se celebré en el Colegio de Médicos
de Madrid —era presidente don Angel Pulido Fernindez— que levd
a la constitucién de la comisidn que habfa de redactar el proyecto de
Reglamento. Esta comisién la constitufan los Dres. Gonzilez Bravo,
Antonio Bravo, Pulido, Cifuentes y Negrete. Después de ligera discusion
fue aprobado y definitivamente firmada la Asociacién, con aprobacién
de la Superioridad, a fines de enero de 19]1.

En una reunién posterior, los urdlogos eligieron su Junta Directiva,
que quedd constituida:

Presidente: Dr. Gonzélez Bravo; Vicepresidente: Dr. Antonio Bra-
vo; Secretario General: Dr. Negrete; Secretario de Actas: Dr. Pulido;
Tesorero: Dr. Cifuentes. Vocales: Dr. Asda, Dr. Pérez Grande.

Fueron nombrados socios de honor: Cuyén, Albarrdn, Freyer e

Israel, y corresponsales una serie de nombres ya histéricos en las filas
de la Urologia mundial.

En aquel momento regentaba Gonzélez Bravo la Clinica de Urologfa
del Instituto Rubio. Barragdn, el Hospital de la Princesa, Antonio Bravo,
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el Hospital Provincial. Barragidn y Antonio Brava serdn sustituidos poco
después por dos urdlogos excepcionales gue tantos afios de gloria dieron

a nuestro pais y constituyeron escuelas ain pujantes y existentes, los
doctores Cifuentes y Sdnchez Covisa.

Al quedar constituida la Asociacién eran cincuenta y tres los socios,
muchos cirujanos generales, otros especialistas, entre ellos encontramos
los nombres de Goyanes, Salvador Pascual, Leonardo de la Pefia, Pe-
rearnau, Ratera, Bartrina, Cardenal, Moll4, Oreja, Miraved, Serrallach,
Slocker, etc., nombres todos ellos famosos en la Urologia espafiola.

La cantidad que se fijé como cuota de entrada fue 25 pesetas, vy la
cuota anual de los socios fundadores y de nimero, de 10 pesetas, en las

que iba incluida la recepcién, sin mds abono, de las publicaciones de la
Asoclacién,

De esta manera se llegé a la celebracién de la primera reunién que
tuvo lugar en Madrid a mediados de mayo de 1911,

El Dr, Narciso Serrallach expuso su ponencia el 16 de mayo, scbre
“Tratamiento quirdrgico de la hipertrofia prostitica” y Eduardo Perear-
nau de Barcelona diserté sobre el mismo tema. La bibliograffa y estudio
son magnificos para aquellos tiempos en los que ain se discutia si se
debia hacer o ne la prostatectomia. Ya se empezaban a ver los frutos
de la especializaci6n, y en la aportacién y discusién, algunos como Ore-
ja de San Sebastidn, habia realizado ya 17 prostatectomias con resulta-
dos excelentes.

La segunda ponencia versé sobre “Tratamiento de las uretritis cré-
nicas” y fue expuesta por Gonzilez Bravo y Negrete.

En la segunda y tercera sesidn, los dfas 17 y 18 de mayc se presen-
taron comunicaciones libres, sobre temas realmente interesantes.

Fue asi como quedé establecida la Asociacién Espaiiola de Urologia.

BIBLIOGRATFIA
1. PuLipe Martin: Memorias de un médico.

2. Primera Reunidn de la Asociacidn Espafiola de Urologia, Madrid, mayo,
1911,
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Ramon Baltar Dominguez

RASGOS DE LA INQUIETA PERSONALIDAD DEL DOCTOR
D. ENRIQUE LLURIA DESPAU Y SU CONTRIBUCION AL
DESORROLLO DE LA UROLOGIA ESPANOLA

La Sociedad Cubana de Historia de la Medicina y el Ministerio de
la Salud Piblica de Cuba, vienen realizando hace afios una admirable
labor histérico-cultural de exaltacién de sus valores médicos pretéritos,
que se recoge preferentemente en las publicaciones tituladas “Cuader-
nos de Historia de la Salud Piblica”.

El nimero 21 de dichos Cuadernos ha sido dedicado a la figura del
Dr. D. Enrique Lluria Despau.

En Galicia, todavia se conserva un vive recuerdo de la permanencia
del Dr. Lluria en el castilio de Mos, de la que no es dificil obtener refe-
rencias directas o mediatas, La impresién que hemos deducido a través
de estas referencias, difiere un poco de la que presentan sus bidgrafos
cubanos. Es posible que cotejando ambas versiones, se consiga un mejor
conocimiento de aquélla singular personalidad, llena de fuertes contras-
tes y desbordante siempre de originalidad e interés, pero que por un
conjunto de factores adversos, enddgenos en gran parte, no llegd a dar
los frutos que podian esperarse de sus brillantfsimas cualidades.

Los datos mds importantes de la existencia del Dr. Lluria son los
siguientes:

Nace en Matanzas {Cuba) el 23 de enero de 1862. Era hijo de don
Enrique Liuria Pujadas, farmacéutico, v de doila Teresa Despau y Mo-
rejon, ambos cubanos de ascendencia catalana,
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Obtiene el grado de bachiller en e} Instituto de Matanzas en 1881,
después de haber demostrado durante sus estudios gran inteligencia y
excelentes disposiciones intelectuales. Al afio siguiente se traslada a
La Habana para iniciar la carrera de Medicina, hacia la que sentia una
resuelta vocacién. El padre del futuro Dr. Lluria, se encontraba en ua
mal momento econdmico pero un hermano suyo, don Francisco de
Paula, se comprometid a hacerse cargo de los gastos de educacidn de su
sobrino. Al llegar éste a {a capital, se entrega a una vida de indolencia
y de diversiones superficiales que tiene como consecuencia que no consi-
ga aprobar el curso. Cuando regresa 2 Matanzas, después de haber sido
suspendido, don Francisco de Paula le retira su proteccidn. La falta de
recursos le cbliga a colocarse come dependiente durante dos afios. Al
cabo de ellos una tia politica suya, aunque tampoco cuenta con muchos
medios econdmicos, se compadece de €l y le proporciona ayuda para
que reanude los estudios de Medicina, En dos aftos, aprueba tres cur-
s0s con superiores calificaciones, don Francisco de Paula rectifica su
primera decisidn y se hace de nuevo cargo del muchacho, envidndolo por
su cuenta a Barcelona para que concluya allf 1a carrera v vaya seguida-
mente a Parls a revalidarse, lo que consigue en 1889,

En cuanto se instala en Parfs, traba una fraternal relacién con su
compatriota Albarran. Albarrdn, aunque era tan sélo dos afios mayor que
Lluria, estaba mucho mds adelantado que éste ya que habfa obtenido
el Doctorado en Espafia en 1879 y desde entonces, se encontraba en
Paris comenzando una fulgurante carrera en la que habia logrado el
Externado en 1883 y la designacién de Interno de los Hospitales, con
el nimero 1 de su promocién, al afio siguiente.

La amistad entre Lluria y Albarrdn, al encontrarse, resultaba casi
inevitable. Ademéis de compatriotas y de tendencias ideolégicas simila-
res, eran de edad andloga y habfan nacido en dos poblaciocnes préximas
—Matanzas y Sagua la Grande distan entre s{ poco més de cien kild-
metros y estdn las dos emplazadas en la costa atlintica de la Isla— vy
seguramente tendrian relaciones comunes puesto que la madre de Al-
barrdn era de Matanzas como la familia Lluria.

Cuando Lluria llegé a Paris, Albarrdn, después de haber sido uno
de los discifpulos predilectos de Ranvier, trabajaba con Guydn. Pudo asi
facilitarle el conocimiento de aquellas dos relevantes personalidades que
le acogieron cordialmente y que muy pronto le mostraron gran simpatia
y estimacién al comprobar por si mismos las admirables dotes de sim-
patia y de inteligencia que poseia Lluria. Con tan eminentes guias —Ran-
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vier, Guyén y Albarrdn-— comienza a realizar una magnifica labor. Es
el primero en el mundo que consigue colorear con azul de metileno los
linfdticos de la vejiga cuya existencia era puesta en duda en aquel en-
tonces por muchos hombres de ciencia y negada por Sappey. Colabora
directamente con Albarrdn en el estudio del cateterismo permanente de
los uréteres, siendo presentados con la firma conjunta de los dos, en la
Sociedad de Biologia y en la primera publicacién hecha en 1891, los
trabajos inciales sobre este procedimiento que iba a tener una trascen-
dencia tan fundamental en el progreso de la clinica uroldgica. Perfeccio-
na un instrumento para la separacidn intravexical de orinas, Descubre
¢l empleo del masaje de la préstata como tratamiento de los abscesos
de este érgano y demuestra su eficacia curando once enfermos del ser-
vicio de Guyén. Sistematiza una técnica original para combatir la ptosis
renal mediante manipulaciones que, realizadas por él, proporcicna no-
tables resultados.

Es nombrado Interno del servicio de Urologia del Hospital Necker
que dirigia Guyén, gracias al aprecio en que éste le tenfa. Guyén, que
no fue nunca capaz de pronunciar el apellide Lluria, le llamaba unas
veces “le grand Henry” y ofras, “la sombra de Albarrdn”. La primera
expresién, muestra cémo destacaba la figura de Lluria y la segunda,
hasta qué punto estaba identificado con Albarran.

Contar con el apoyo de Albarrdn en aquel periode, significaba mu-
cho, puesto que éste, que al crearse la cdtedra de Urologia en el Hos-
pital Necker en 1890 fue nombrado por Guyén jefe de Clinica, pasé a
profesor Agregado en 1892 y a Cirujano de los Hospitales en 1893. Es-
taba por consiguiente en condiciones de facilitar a su entrafiable cama-
rada y colaborador el acceso a una situacién cientifica y profesional ca-
da vez més firme,

Y sin embargo, en 1893, Lluria deja Paris y se traslada a Madrid
sin que nadie pueda explicar las razones que le impulsaron a hacerlo,

En Madrid, abre “con gran resonancia publicitaria” una clinica de
Urologia en el nimero 10 del Paseo de la Castellana. Al cabo de poco
tiempo, ha conseguido una numerosa y distinguida clientela y se dice
de él que es el mejor urdlogo de Espafia.

Contrae matrimonic con dofia Clara [ruretagoyena, cubana, de la
que tiene tres hijos, Enrique, Emilia y Teresa. A poco del nacimiento de
Ia ltima, fallece dofia Clara.

Lluria, cultiva simultdneamente en Madrid tres ambientes distintos:
el cientifico, el social y el politico.

237



En los medios cientificos, adquiere pronto un gran relieve y se hace
amigo de las personalidades médicas mds destacadas de la época. Tiene
sobre todo una relacién muy intima con Cajal, a quien expresa su ad-
miracién costeando la edicién del libro Reglas y Consejos para la inves-
tigacidn bioldgica que hace distribuir gratuitamente entre todos los es-
tudiantes de las universidades espaifiolas. Algunos afios mds tarde, Cajal

escribe un valioso prologo para el libro de Lluria Evolucicn super-orgd-
nica.

También tuvo una amistad muy estrecha con don Florestdn Aguilar,
propulsor de la construccidn de la Ciudad Universitaria de Madrid,

Al mismo tiempo, la vida social de Lluria tiene por escenario los
mis selectos cfrculos de la aristocracia madrilefia, en los que es acogido
cordialmente por su gran prestigio profesional, su distincién, su brillante
inteligencia, su ingenio y su estilo de gran sefior. En este ambiente, co-
noce a dofia Marfa Vinyals, Marquesa viuda de Ayerbe y sobrina del
Marqués de la Vega de Armijo y de Mos, con la que contrae matrimo-
nio en 1905. Doha Marfa, era una mujer excepcional. Su primer marido,
habfa sido embajador de Espafia en varios pafses y ella, ademds de ser
una excelente escritora, de cultura poco comiin, estaba habituada a des-
envolverse dentro de los mds nobles salones de Europa, en los que desta-
caba tanto por su talento, como por su belleza y elegancia.

Este matrimonio, consolida la situacién de Lluria entre la nobleza
espafiola. Al tratar en la familia del Marqués de la Vega de Armijo, es-
tablece vinculos de parentesco con una de las personas mds influyentes
de la época, ya que ademds de Grande de Espafia y Caballero del Toisén
de Oro, e] Marqués habia side muchas veces Ministro, Presidente de!
Congreso, Embajador, Director de las Academias de la Historia y de
Ciencias Morales y Politicas y no habfa de tardar en ser, en 1906, Pre-
stidente del Consejo de Ministros,

Es en esta ocasién cuando Lluria, incapaz de adaptarse a los con-
vencionalismos de un medio que se le mostraba tan propicio, manifiesta
claramente su independencia y su rebeldia, haciendo piblica ostenta-
cién de su ideologia socialista. El mismo afio de su matrimonio con la
Marquesa de Ayerbe, publica su libra Evolucidn super-orgdnica de ten-
dencias avanzadisimas, que edita “La Escuela Moderna” dirigida por
Francisco Ferrer Guardia. Al afio siguiente, lo completa con otro tomo
titulado La Humanidad del Porvenir para el que escribe un epilogo el
famoso Carlos Malato, teorizante del anarquismo internacional muy re-
lacionado con Ferrer.
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Las actividades politicas de Lluria le convierten en una figura desco-
llante del partido Socialista Obrero Espaficl que acaudilla Pablo Igle-
sias y son motivo de que se transformen en hostiles las personalidades

de la aristocracia que anteriormente le habfan considerado uno de los
$Uyo0s.

Su esposa, comparte resueltamente sus ideales politicos e incluso
renuncia a conservar el titulo de marquesa para usar como idnico nom-
bre el de Maria Lluria.

Poco a poco, el matrimonio se siente cada vez mds aislado y la cli-
nica del Paseo de la Castellana pierde su clientela, hasta obligarles a
abandonar Madrid para instalarse en el castillo de Mos, en la provincia
de Pontevedra.

El castillo de Mos, era una fortaleza medieval perteneciente al linaje
de Sotomayor, uno de los mds ilustres de Galicia. Habia sido restaurado
en 1870 por el Marqués de la Vega de Armijo. Alfonso XII lo habia vi-
sitado tres veces con ocasién de los tres viajes que hizo a Galicla. Alli
habfa nacido Maria Vinyals, la cual, en 1904, siendo todavia Marquesa
de Ayerbe, publicé un estudio histérico muy documentado sobre éL

En este castillo, que dista algo mas de veinte kilémetros de Vigo,
instalaron una clinica urclégica con cincuenta camas, dotandola de los
mds modernos adelantos, entre los que se incluia una estafeta postal,
telégrafo, émnibus, un dispensario con organizacién para urgencias, etc.
Los hjjos de Lluria, tres del primer matrimonio y uno del segundo, iban
todos los dias 2 Vigo a estudiar.

La vida de esta clinica fue muy efimera. He agui como la describe
uno de los bidgrafos de Lluria, el Dr. F. Domenech:

“Lluria empezé a trabajar. Llegaban enfermos, ricos y pobres, de
todas partes. Otros médicos y varias enfermeras tuvieron que acudir.
Todo parecia risueflo, lleno de vida y movimiento; todo bien dispuesto
v acondicionadoe, familia, trabajo y amor. Una Edad Moderna, infundida
en una Edad Media. ;Se podria sofiar? No, no se pudo. Antes de dos
afios, el castillo fue un infierno, fracaso, lucha inaudita y soledad. Un
castillo solitario y polvoriento, dentro del cual deambulaba, como Car-
lota de Habsburgo, una sombra de mujer... ;Qué habia pasado? Lluria,
el réprobo, habia sido envuelto por les tentdcules del anacrénico caci-
quismo gallego, una de las formas mas fuertes del superviviente feuda-
lismo que ain campea en muchas regiones del globo. Los ricos terrate-
nientes, los caciques de la economia y de la politica, los curas y las bea-
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tas, formaron una vasta conspiracién contra el castillo de Mos, La co-
rrespondencia no llegaba, los hilos del telégrafo fueron cortados, la fuer-
za eléctrica fue cortada también, hasta el agua llegé a faltar”.

En términos andlogos se expresan tanto F. Rodriguez como R. Ri-
vero al comentar las vicisitudes de Lluria en el castillo de Mos. Todos
coinciden en atribuir el fracaso a la malevolencia o la incomprensién
de los habitantes de la comarca. Es posible, sin embargo, que la reali-
dad no corresponda exactamente a este juicio. Sin entrar a fondo en
su andlisis, hay que reconocer que la idea del matrimonio Lluria de
montar una clinica lujosa en una comarca campesina, de bajo nivel eco-
némice y relativamente separada de los nicleos urbanos mis impor-
tantes de la regién, era poco acertada, Es muy probable que Liuria hu-
biese tenido la ilusién de hacer en el castillo de Mos una clinica parecida
a la de la rue de la Chaise de Paris, instalada en un antiguo palacio se-
fiorial ¥ que por aquella época utilizaba Albarrdn para su clientela mas
distinguida., Pero las circunstancias y las posibilidades de uno y otro
ambiente eran totalmente distintas. Y asf, tuvo que serlo también el
resultado final, El nimero de personas pudientes que podian concurrir
a la clinica de Lluria era muy escaso y en Galicia, existfa desde muchos
siglos atras el prestigio médico de Santiago de Compostela, que absorbia
tradicionalmente la mayor parte de los enfermos importantes de la re-
gién. Por estas causas, la situacidn econémica de los Lluria se hizo pron-
to diffcil. Necesitaron recurrir a hipotecas y a ventas forzadas de parte
de los bienes del castillo, que dieron lugar a que se crease un estado de
recelo entre las gentes de los contornos y entre los mismos clientes de
la clinica. Todos ellos, percibian ademas la inestabilidad de la conducta
del matrimonio Lluria, determinada sobre todo porque en aquel enton-
ces eran ambos toxicémanos.

La confluencia de tales factores, dio lugar a que antes de dos afios
de la inauguracidn, se viese claramente que era imposible que la clinica
continuase subsistiendo. A fines de 1918, los LEluria decidleron liqui-
darlo todo y marcharse a Cuba.

Una vez en La Habana, volvié Lluria a ejercer la urologia, adquirien-
do enseguida una gran clientela. Al mismo tiempo, reanudd sus activi-
dades de politico y de publicista. Fue designado presidente del Grupo
“Clart8” iniciado en Parfs por H. Barbusse, de orientacién filo-soviética.
También allf concluyd por entrar en colisién con el ambiente y de pronto
abandoné su clinica y dejando a su esposa e hijos en La Habana, fue
a establecerse en Cienfuegos, logrando, como en anteriores ocasiones,
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un brillante éxito inicial en el campo de la urologia. Infortunadameante,
este éxito, fue interrumpido de manera definitiva al sobrevenirle una

septicemia provocada por una autoinyeccidén de morfina, que dio lugar
a su muerte ¢l 7 de octubre de 1925.

La breve sinopsis biogrdfica que acabamos de exponer muestra cla-
ramente que el Dr. Lluria, al mismeo tiempo que una inteligencia supe-
rior y unas dotes personales sobresalientes, posefa algunas cualidades
negativas derivadas de un temperamento versitil, inconstante y contra-
dictorio que le mantenia en una posicién de permanente anfagonisme
con. el 4mbito circundante, impidiéndole convivir ni adaptarse a él.

Su actitud inconformista, se manifestaba sobre todo frente a quie-
nes le brindaban ayuda o amistad. Asi, reacciona descui_dando sus es-
tudios cuando su tio le envia a seguir el primer curso de Medicina a
La Habana; se marcha de Paris en ¢l momento en que Guyén y Al-
barrdn le facilitaban en el Hospital Necker un horizonte lleno de posibi-
lidades cientificas y profesionales; hace resaltar con estridencia su des-
acuerdo politico con la aristocritica clientela que posefa en Madrid; ale-
ja con su comportamiento poce equilibrado a los enfermos que en un
principio acudian al castillo de Mos y por dltimo, deja en La Habana
no sélo su clinica, sino su familia y sus amistades, para trasladarse a
Cienfuegos en busca de un nuevo lugar de trabajo.

Un dijstinguido psiquiatra, opina que podria clasificdrsele como un
psicOpata hipertimico con su contrapolo de depresividad, de tendencias
manfaco-depresivas con inestabilidad secundaria.

Es lamentable que por este motivo, se hayvan frustrado en gran parte
sus brillantes condiciones de investigador y de hombre de ciencia. A
pesar de ello, hay que reconocer que ha dejado una valiosa huella en el
desarrollo de la moderna doctrina urolégica a la que ha aportado, como
hemos visto, el conocimiento de los linfiticos de la vejiga y el empleo
del masaje de préstata, Ademds de esta labor individual, que todavia
permanece vigente, hay que contabilizar en su haber la colaboracion
con Albarrdn en el estudio del cateterismo de los uréteres, que ha al-
canzado una importancia decisiva para el progreso de la especialidad.
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Antonio Puigvert

LOS FUNGOS VESICALES A TRAVES DE LA HISTORIA

La indentificacién de los tumores vesicales con el nombre de carno-
sidades o fungos, comenzé en el siglo XVL Con anterioridad el cono-
cimiento de esta enfermedad era confuso. Es a partir de mediados del
siglo XVI, en que se citan los nombres de carnosidades o cartinculas.
La exploracién urolégica se resumia a la uroscopia, pero la interpreta-
cién clinica y la individualizacién de las carinculas que luego se llama-
ron fungos, no se establecié hasta la dltima década del pasado siglo.

La existencia de tumoraciones vesicales fue, descrita por vez prime-
ra por el espafiol Andrés Laguna, el Ambrosic Paré de Espafia, en su
libro Methodus cognoscendi extripandique in vesicae collo carunculas,
publicado en Roma el afio 1551 ; calificé tales lesiones vesicales de “car-
nosidades™, que fueron observadas en ocasién de una talla perineal prac-
ticada con el propésito de extraer un supuesto cdlculo vesical. Laguna,
interpreté tales carnosidades como excrecencias de la mucosa vesical,

Poco después Ferry, en 1553, escribié un libro sobre estos temas al
parecer inspirado en €l de Andrés Laguna. En éste la discriminacidn del
relieve de la prdstata y las tumoraciones vesicales, aparece confusa.

Al parecer en el sigio XVI, no se conocen otras publicaciones sobre
tales temas, pero en el siguiente siglo se publican hallazgos necrdpsicos;
asi Colme Sloten describié una vejiga con una tumoracién que rellenaba
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la cavidad y se haoia desarrollado en su pared. En la misma época Fa-
brice de Hilden reitera estas observaciones y por vez primera distingue
las tumoraciones que encuentra en la vejiga en blandas o fungosas y
duras o escirros. Asimismo describié los diferentes tamafios sefialando
algunos como un huevo de gallina,

En aquella época se confundian los tumores de la vejiga con log de
la préstata. La valoracién de su fenomenologia seguia igual que en
época hipocrética, en que la enfermedad tumoral era desconocida; los
sintomas neoplasicos y los calculosos no eran diferenciados siendo por
lo general atribuidos a estos ultimos, posiblemente por la mayor objeti-
vidad del cdlculo y el descubrimiento del tumor era un hallazgo fortui-
to. A igual que A. Laguna, J. Couillard, de Lyon, al practicar una talla
perineal por supuesta piedra, encontrd un tumor intravesical que frag-
menté a través del ojal perineal de tal suerte que el paciente curd.

Riolan, Miembro de la Facultad de Paris, que ademas de anatomista
fue un concienzudo clinico, describié algunas tumoraciones vesicales y
de la préstata que habfa observado, pero sin discriminar las dos enfer-
medades.

La confusién acerca de los tumores vesicales, continué en el siglo
XVII al punte que el anatomista holandés Ruysch, en un libro publicado
a finales de siglo, en 1691, advirtié que el diagnéstico de las carnosida-
des vesicales era incierto y el tratamiento jnseguro, siendc el primero
en publicar la figura de un tumor de la vejiga, obtenida de una pieza
necrépsica.

Ambrosio Paré que en su libro Opera chirurgica, dedica largos capi-
tulos a las enfermedades urinarias con dibujos de los instrumentos para
el tratamiento del ma! de piedra vesical y otras afecciones urinarias, no
discrimina los tumores de aquel érganc. '

En aquella época dos médicos espafioles iniciaron la Escuela Urol6-
gica espafiola, el ya citado Andrés Laguna, Profesor de la Universidad
de Parfs, Alcald y Toledo y Francisco Dfaz, de Burgos, que fue médico
del Rey Felipe il. Ambos contribuyeron al conocimiento de estas enfer-
medades. El tltimo en su libro Trateda de las enfermedades de los ri-
fiones, de la vejiga, carnosidades de la verga y orina, cuya primera edi-
cién aparecié en Madrid en 1588, resefia las enfermedades urinarias en
aquel entonces conocidas con gran precisién y detalle. En el capitulo IX
describe con minuciosidad las carnosidades que obstruyendo la luz ure-
tral dificultan 1a miccidn y sefiala las que asientan en la regién del cuello
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vesical. Expone su método para el tratamiento de tales carnosidades
mediante una sonda de metal “incisora” por él ideada y suglere la uti-
lizacién de su invento para destruir las carncsidades desarrolladas en
el cuello vesical que dificultaban la miccién. En el hombre, describid
tales carnosidades como masas de “carne esponjosa” que rodeaban el
orificio wvesical dificultanda la evacuacién de la orina, v sefiala la aun-
sencia de lesiones similares en el cuello vesical femenino.

En el siguiente capitulo del libro, Francisco Diaz describe la infla-
macién de la vejiga y entre otros sintomas la existencia de tumoracién o
“apostema” dura y dolorosa, con tensién y pulsacién que atribuye a “se-
flales” de la piedra; en estos casos, probablemente por la mayor grave-
dad que atribuye a tal lesion, aconseja “no tocar y declararlo a deudos v
criados”. En el dltimo capftulo del libro trata de la “llaga de 1a vejiga”
y advierte que puede proceder de distintas causas, sin que la inflama-
cidén sea la dnica. Es indudable que con ello Francisco Dfaz distinguis
sin precisarlo las lesiones tumorales de las inflamatorias vesicales.

En el siglo XVTII, los médicos polarizaren en el estudioc de las tumo-
raciones vesicales describiendo con mayor detalle las caracteristicas mos-
folégicas, a pesar de lo cual contimda la confusién entre tumor de la
vejiga, engrosamiento inflamatoric del érgano y tumores de la préstata,

especialmente cuando estos tltimos presentaban gran desarrollo intra-
vesical.

Morgagni, en su Nbro De causis et sedibus morborum no distingufa
Tos tumores vesicales de los prostéticos, interpretacién que subsistié
muchos afios dado el crédito que merecfa este antor,

En 1753 Pierre Barrére a la sazén Profesor de Medicina en 1a Uni-
versidad de Perpignan, en un interesante libro que.recoge las observa-
ciones necrépsicas del Hospital Militar de dicha Villa, describe un relato
necrépsico de “Fungos del cuello vesical” acompafiado de un dibujo de

la vejiga; atribuyé al “fungos” la retencién de orina que en vida sufrié
el difunto.

En el siglo XVIII los fungos de la vejiga se diferenciaron de las dl-
ceras vesicales y de los célculos. A partir de entonces si bien se Inicié
la anatomia-morfolégica de los tumores vesicales, Ta interpretacién cli-
nica de su fenomenologia continué confusa. Las alteraciones en el olor
y color de la orina se interpreté como signo de fungos vesicales; pero
los trastornos miceionales continuaron atribuidos a las restantes enfer-
medades vesicales y en especial a cdleulos.
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Los mds audaces intentaron el tratamiento quirdrgico de los fungos
vesicales, as{ Colct que en 1727, que ejercia de cirujano-barbero, extirpd
“fungos” de la vejiga a través de la talla perineal. Este mismo autor con-
siguié la extirpacién de tumoraciones poliposas de la vejiga en la mujer
por via transuretral, previa dilatacién del conducte.

Francisco Tolet, el gran litotomista del siglo XVIII, cirujano del Hos-
pital de la Caridad de Paris, en su Traite de la lithotomie del afio 1686,
seflala sin mds discriminacién los fungos como causa de retencidn y
describe la manera de tratarlos a través de la talla perineal.

Chopart, cirujano del Colegio de Parfs, en su libro Traite des maladies
des voies urinagires, describié los caracteres de los tumores desarrollados
en la cavidad vesical y los diferenciaba de los del cuello y de la prdstata.
Destacé su morfologia y valoré la consistencia y forma del pediculo
tumoral, estableciendo como signo morfoldgico diferencial entre los tu-
mores vesicales, las variaciones de tamafio y longitud de! pediculo. Con-
sideré el “fungos” como tumor benigno pero destacé su posible cance-
rizacién; también con gran criterio anatomoc-patolégico compard los
“fungos™ a los pdlipos que se observaban en la vagina, ano, matriz, etc.,
y llegé a la conclusidon que los “fungos” eran una enfermedad propia
de las mucosas. Observd zonas preferentes para el desarrollo de los tu-
mores en la vejiga y sefiald que en la cipula v pared postero-superior,
estas lesiones eran poco frecuentes; por el contrario, las paredes late-
rales, fondo vesical, trigono y regién del cuello eran lugar preferente
para estas lesiones.

Desault, el famoso cirujano del Hotel Dieu, de Parfs, operd un pa-
ciente con el propésito de extraer un cédlculo y a través de la talla pe-
rineal descubrié ademds un tumor fijado en la pared vesical que previa
torsion del pediculo extirpd sin hemorragia ni accidentes secundarios.

En aquella época Deschamps, al operar por talla perineal a un nifio
afecto de cdlculo vesical, descubrié un tumor en la vejiga que delibera-
damente no extirpd y obtuvo la curacidn del paciente. Ante este resul-
tado Deschamps propugné la abstencién quirirgica en los pacientes de
cilculo y tumor vesical. Es de creer que tan sorprendente curacién fue
debida a errénea interpretacién de una lesidén infiamatoria por la pre-
sencia del cdlculo o a la necrosis espontidnea del supuesto tumor, pro-
vocada por las maniobras operatorias intravesicales.

El primera de los citados autores, establecié una divisién anatomo-
clinica de los tumores de la vejiga, y destacd los trastornos miccicnales
que tales tumores desencadenaron.
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Fue en el sigic XIX que el estudio de los tumores de la vejiga se
consolidé con las descripciones morfolégicas y estructurales. La anato-
mia patolégica aporta sus conocimientos en el estudio del aparato uri-
nario y en especial de los tumores; el concepto de benignidad y malig-
nidad tumoral se adapta a la estructura de la lesién y se confirma con
la evolucién clinica de la misma.

Javier Bicaht, en el libro Tratados de las enfermedades de las vias
uringrias que publicé a primeros del pasado siglo, resume las lecciones
de Cirugia dictadas por P. ]. Desault, en el Hospicio de Parfs; en el
capitulo que resefa la retencidn de la orina, cita tres tumoraciones ve-
sicales como elementos desencadenantes de la retencién: Los “fungos”,
el “Carcinoma” y los “hidatidicos”; describe con detalle los “fungos”,
su morfologfa y su volumen, la frecuente multiplicidad en la vejiga y
los caracteres del pediculo, estrecho en unos y ancho en ofres. Valora
la consistencia de los mismos, destaca la blandeza y la dureza cartilagi-
nosa que observa en los distintos tumores vesicales. Confirma las obser-
vaciones de Chopart acerca de la localizacién y confirma la preferencia
en la mitad inferior de la vejiga y cuello. A esta Gltima atribuye la re-
tencién de orina que tales lesiones provocan.

Civiale, en 1842, estudié la semiologia clinica de los tumores vesica-
les y su evolucién, dividiéndolos en benignos y cancerosos. Desechd el
calificativo de “fungos” vesicales que hasta entonces eran nominados
tales tumores, Para este autor el nombre de fungos s6lo expresaba la
morfologia sin relacién con la evolucidén clinica. Destacd la posible ma-
lignizacién de tales tumores, distinguiendo por su morfologfa, los tu-
mores propios de la vejiga, de los prostaticos. Sefialé la facil extirpacién
de los primeros ¢ influenciado por los conceptos prevalentes de la épo-
ca, considerd la hipertrofia de la pared vesical, como punto de desarro-
llo del tumor. Las frecuentes recidivas tumorales observadas en sus ope-
rados, decidié al igual que Deschamps en el siglo anterior, el abandono
de los tumores vesicales poliposos cuando estos coincidian con cdlculo
vesical, limjtdndose a extraccién de la piedra.

Civiale que expuso estos conceptos en su libro Traite pratique des
maladies urinaires influyé grandemente entre los médicos de su época;
as! Nelaton, Vidal de Cassi, Boyer y otros, siguieron la divisién de
Civiale de tumores benignos y malignos a pesar de que algunos conti-
nuaron con la denominacién de “fungos” para los primeros. Catalogaron
como benignos los pediculados y con ellos las excrecencias inflamatorias
de la mucosa vesical. Calificaron de malignos los de aspecto cefaloideo,
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de consistencia dura y de ilcera maligna los infiltrantes ulcerados. Esta
divisién anatomo-patolégica que el tiempo ha demostrado la sutil inter-
pretacién clinica de aquellos autores y no obstante que Civiale describié
separadamente la sintomatologia de los “fungos” de la del “cdncer”, 1a
semiologia de esta enfermedad continuaba confusa con la calculosis
vesical y la enfermedad prostitica.

Merece sefialarse un hecho importante acontecido durante el pasado
siglo que marca un hito en el estudio de los tumores vesicales y que
todavia conserva actualidad, remozada en los dltimos afios.

Barth, después de estudiar microscdpicamente los fragmentos de te-
jido expulsados en la orina, sentd por primera vez el diagndstico clinico
de carcinoma de la vejiga, fundamentado en el resultado del examen
de los trozos en cuestién. Con ello, confirmé la hipétesis de Civiale para
quien la emisién de fragmentos carnosos mezclados con la orina, era
caracter{stico de tumor vesical maligno,

Civiale, aparte de sus estudios anatomo-morfoldgicos y clinicos, de
los tumores de la vejiga, no olvidé el problema terapéutico de esta en-
fermedad vy a partir de 1828 ensayd tres procedimientos distintos para
el tratamiento de los mismos; la ligadura del pediculo, la torsién ¥y

arrancamiento del tumor y el aplastamiento entre los bocados del lito-
tritor.

Leroy D'Etoile que combatié tenazmente los métodos terapéuticos
de Civiale, ided instrumentos especiales, modificacién de los litotritos,
para la destruccién de los tumores de la vejiga, a través de la uretra,
procedimiento que alcanzd escasa aceptacién por los riesgos que com-
porta.

La mds importante discusién de la época se debatié acerca de la via
para extirpar el tumor vesical. Para los individuos del sexo masculino,
Ia via perineal era habitual cuando sospechaban 1a coincidencia del tu-
mor con célculo vesical; para la mujer la via transuretral previa dilata-
cién del conducto tal y como Colot habfa utilizado en 1727; proceder
ensayado sin éxito en el hombre.

La via hipogdstrica por los riesgos de lg proximidad peritoneal, es-
taba completamente desechada hasta que Liston en 1840, extirpé un
quiste de la vejiga a través de la talla hipogdstrica, obteniendo la cura-
cién, tras lo cual el temor a la proximidad peritoneal quedé desechado.

El aporte de la patologfa en los conocimientos generales de los tu-
mores, influyé en el mejor conocimiento de los tumores de la vejiga.
Evidencia el interés general por estas lesiones el que en las reuniones
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cientificas de aquelia época y de una manera especial en la Sociedad de
Anatomfa de Parfs, eran frecuentes las comunicaciones acerca de los
tumores de la vejiga, y en todas se destaca el estudio anatomo-patold-
gico de tales lesiones. Igual atenci6n se observé en las reuniones médicas
alemanas. Si bien la mayorfa de los trabajos se referfan a observaciones
aisladas, Nicod, revisé la histologia de los tumores de la vejiga, Lacaze-
Dore, realizé un estudio acerca del cdncer de la vejiga y ulteriores tra-

bajos de Podraski y Hellborn, pusieron de relieve la frecuencia de los
tumores cancerosos en la vejiga.

Molinier, en el afio 1870, revisé las lesiones descritas como fungos
vesicales y puso en evidencia que bajo este titule se reunfan tumores de
estructuras diferentes, Destacd la similitud histoldgica de los tumores
vesicales con los de otros 6rganocs, confirmando histolégicamente la ma-
lignidad que medio siglo antes habfa seflalado Chopart.

Resultado de los estudios de los autores precipitados y otros como
Virchow, Billroth, Cornil, Ranvier, etc., se adoptd la clasificacién ana-
tomo-patolégica de los tumores en general para los vesicales. Virchow
y Billroth insistieron en la benignidad de las formaciones poliposas de la
vejiga. Cruvelhier, al jgual que Virchow insistid que pequefios quistes
de la vejiga eran por obstruccién de las glindulas de la mucosa, inclu-
yendo entre log tumores de la vejiga los quistes.

Con gran acierto Rockitanski calificd de “carcinomas vellosos” pa-
pilomatosis multiples de la vejiga.

Al final del siglo pasade ¥ contra la opinién de Thompson que segufa
fiel a la talla perineal, Guydn, generalizé el acceso de la vejiga por talla
hipogdstrica, como preconizd Liston; con ello facilité el examen directo
de los tumores vesicales, contribuyendo al conocimiento morfolégico de
los tumores. Al relacionar la morfologia con la semiologfa clinica, am-
pli6é las indicaciones terapéuticas, mejorando los resultados.

Fere, Rauschenbusch.y otros, insistieron en la clasificacién de las
neoplasias vesicales, segin su morfologia, implantacién y situacién en
la pared vesical. El estudio histelégico de tales malformaciones contri-
buyeron a la clasificacién de los diversos tipos de tumores, condicién
imprescindible para el diagnéstico y prondstico de la enfermedad.

Al citado cirujano inglés Thompson, se le debe un itnportante es-
tudio de los tumores vesicales, por la observacién directa de las piezas
operatorias y necrdépsicas; compard las variantes histoldgicas de las
distintas tumoraciones con el desarrollo intra-cavitario para la diferen-
ciacién entre benignos y malignos. Aunque la labor anatomo-patoldgica
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de este autor fue incompleta, debido a deficiencias en la interpretacidn
histoldgica, merece destacarse por constituir una importante aportacién
a la anatomia patoldgica urolégica. Es digno de recordar que Thompson
diagnosticaba en el porta-objetos de su microscopio la existencia de un
tumor fungoso vesical, si bien ponia en duda la exacta identificacién
de las células cancerosas en el sedimento de la orina, dada la incesante
descamacién observada de la mucosa vesical enferma. La valoracién del
estudio citolégico en el sedimento de la orina y su aplicacién para el
diagnéstico de los tumores, fue una anticipacidn de los actuales estu-
dios citoldgicos de la descamacidén urinaria mediante la técnica de co-
loracién de Papanicolaou, para la identificacidn de células neopldsicas.

Thompson dividid los tumores en homoplésticos, ‘heteropldsticos y
de transicién. Advirtié la evolucidn histolégica degenerativa de algunos
tumores que desde el punto de vista clinico habian sido considerados
benignos. Describié cierto tipo de tumor vesical: Fibromas de rara
observacién; cdncer fungoso, los tumores vellosos y los vasculares; epi-
teliomas; cédncer escirro por su dureza; y cancer cefaloideo por el as-

pecto cerebriforme. Ademds diferencid los tumores vesicales de los pros-
taticos.

En 1885, Stein, de New-York, publicé una Monografia acerca los tu-
maores de la vejiga, que era una simple recopilacidon de casos clinicos.

Kiister, 1886, estudid la patogenia de los tumores de la vejiga con
relacién a los tejidos constituyentes del drganc; sobre esta base edificd
su clasificacién anatomo-patoldgica de los tumores vesicales (primitivos,
secundarios y metastdsicos). En el primer grupo incluyé las neoplasias
de origen mucoso o submucoso, el papiloma, el pélipo fibroso, el sarcoma
y todas las variantes del carcinoma; al micma lo considerd ariginario
del tejido muscular y finalmente el adenoma y el adenacarcinoma ori-
ginarios de] tejido glandular y del epitelic vesical. Para Kiister, el papi-
loma vesical era desencadenado por repetidas irritaciones de la mucosa
que favorecian la metaplasia de nddulos epiteliales que se inclufan en el
tejido conjuntivo.

Esta clasificacidén que contribuyd a la agrupacién de estas lesiones fue
seguida por Belfield y otros muchos pero la atencién de los clinicos si-

guié polarizada en la morfologia del tumor, sin atender las lesiones de
la pared vesical.

Con Guyén se inicid el desarrollo de la urologia moderna; todos los
temas de la especialidad fueron estudiados por él y sus discipulos. Fere
en 1881 desarrolld su tesis acerca el cdncer de la vejiga, en la que ade-
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mds del estudio anatdmico y la semiologia de la enfermedad, discriminé
los métodos de diagndstico clinico antes de recurrir a la exploracién
cruenta, A partir de entonces fueron frecuentes las publicaciones sobre

tumores vesicales; entre muchos autores merecen ser citados Pousson,
Moenot, Halle, Rollin, Bary, etc.

En 1885 Clado estudié en la clinica Necker la anatomia patolégica
de los tumores vesicales con lo cual publicé una memoria que merecié
el Premio “CIVIALE”. Sintetizd cuanto habfa sido publicado acerca de
los tumores vesicales y destacd la infiltracién tumoral en la vejiga y su
propagacion a los tejidos inmediatos; constaté la transformacién malig-
na de ciertos tumecres benignos y la frecuente recidiva. El estudio his-
tolégico de estos tumores con fines diagndsticos fue ampliamente estu-
diado por este autor. Diez aflos despuds este mismo autor publicd un
importante libro sobre el mismo tema.

En la dltima década del XIX la anatomia patoldgica en pleno des-
arrollo influyé en la clinica. Los tumores vesicales absorbieron la aten-
cién de muchos y Albarrdn, en 1893, publicd su libro famoso Les tu-
meurs de la vessie del cual luego hablaré. Mientras tanto, en Alemania,
un hecho debia modificar los conocimientos morfoldgicos de los tumo-
res vesicales, al facilitar la observacion directa en vivo; Nitze habia
construido el cistoscopio que pronto fue utilizado en todas las clinicas
y Dittel, por vez primera en 1885, diagnosticé un tumor vesical en
vivo mediante la cistoscopia. El tiempo ha mostrado el avance en el
conocimiento de estas lesiones aportado por esta exploracién. Fenwick,
publicé en Inglaterra un libro acerca de esta exploracién y en Francia
sustituyeron el endescopio de Desormaux por el invento germdnico ha-
biendo sido la escuela gala la que mas ha contribuido en la difusién de
tal exploracién. Con la endoscopia la investigacién clinica sufrié una
profunda modificacién beneficidndose muchisimo la anatomfa morfold-
gica de los tumores de la vejiga.

Albarrdn en su libro Les tumeurs de la vessie describe 1la morfologia
cistoscopica de los tumores, los caracteres de su implantacidn y relacio-
nes con el resto de la vejiga. Este autor intentd aparejar la morfologia
cistoscopica de los tumores con su estructura histoldgica sin obtener
conclusiones utilizables. Establecié el diagnéstico diferencial entre tu-
mor vesical con otras lesiones del érgano.

Albarrdn apoyado en las ideas de Barth y Hilleman, dividié los tu-
mores de la vejiga segin el tipo de células neoplasicas y clasificé los
tumores en epiteliales, conjuntivos, musculares y heterotipicos. Segiin
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él, Tos tumores tenfan distintos origenes, pero procedentes de los ele-
mentos constituyentes de la pared vesical.

Dos afios después Clado publicé el Traite des tumeurs de la vessie
repitiendo los origenes cito-etioldgicos descritos por Albarrén.

Diferencié los tumores epiteliales de crecimiento endo-vesical de los
de desarrollo parietal. Para los tumores de origen conjuntivo aceptd dos
etiologias diferentes: los embrionarios y los procedentes de tejido adulto,
Al igual que los epiteliales, los dividi6 los de origen muscular en intraca-
vitarios y parietales. Los tumores que presentaban mayor complejidad
estructural, los calificé de mixtos y degenerados y finalmente estudié
los tumores llamados quisticos. Por la poca aplicacién de esta clasifica-

cién fue resumida por el propio autor en tumores benignos, mixtos y
degenerados.

En la anatomia patolégica de los tumores vesicales, la clasificacién
de Guydn, segiin su morfologfa en tumores pediculados, sesiles o infil-
trantes, de sélido fundamento clinico y quirdrgico todavia subsiste.

En el pasado siglo la Urologia Espafiola estuvo presente en el esudio
de los tumores de la vejiga. En 1888 A. Settier, publicé en Madrid la
monografia Estudio clinico de los tumores de la vefiga que fue citada
por Albarran en su libro. Pocos afios mds tarde, en 1896, Azcarreta, de
Barcelona, publicé una larga monografia titulada Los tumores de la ve-
jige. Advertia que hasta aquel entonces los tumores vesicales eran poco
menos que indiagnosticables; adoptd la clasificacién de Albarrdn y se-
" fiala la multiplicidad de los papilomas vesicales; atribuyd al contacto
del tumor sobre la mucosa vesical sana el desarrollo de un nuevo tumor
por ingerto. A pesar de que Sappey hasta entonces habia negado la
existencia de linfdticos en la vejiga, siguiendo los estudios de Hoggans,
Cotnil y Ranvier, Azcarreta, constaté la propagacion neopldsica de los
tumores vesicales a los ganglios iliacos ¥ lumbares. Dedicé amplio es-
pacio al estudio de los tumores epiteliales, describié el sarcoma, los
quistes de la vejiga, cuya etiopatogenia inflamatoria de Virchow suscri-
bié e incluyd los quistes hidatidicos de los cuales habia operado un caso.

En el actual siglo XX, la anatomia patoldgica y clinica de los tumo-
res de la vejiga, recibe la beneficiosa influencia de los nuevos procedi-
mientos que aporta la medicina moderna.

Los tumores vesicales fueron definitivamente separados de los pros-
taticos, de los extra-vesicales y del resto de las afecciones de este reser-
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vorie. Durante lz primera década del siglo, Legueu y Verliac, al estudiar
esta enfermedad, insistieron en la frecuente cancerizacién de los papi-
lomas benignos; a su vez, estos autores intentaron demostrar la posible
relacién entre las lesiones crénicas de la vejiga y ciertas formaciones
papilomatosas.
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Introduccidn de la
Medicina y la Ciencia modernas

en Espaﬁa






Pedro Lain Entralgo

CONCEPTO DE LA MEDICINA MODERNA

(Qué es 1a “medicina moderna”? Para responder a esta pregunta,
proclamaré una verdad de las que suelen atribuirse a mi homénimo
Pero Grullo —cosa que para iniciar un empefio intelectual es siempre
aconsejable—, y diré que “medicina moderna” es la que con alguna
adecuacidén histérica viene haciéndose en Occidente durante los siglos
de la historia de éste que solemos llamar “modernos”; esto es, desde
el Renacimiento hasta nuestros dfas. Con alguna adecuacién histérica;
porque, como es bien sabido, durante el Renacimiento casi todos los
médicos aprenden y practican una medicina puramente galénica, por
tanto “antigua”. En una primera aproximacion, “medicina moderna” es,
pues, la que, excluido el galenismo renacentista, desde el Renacimiento
mismo viene haciéndose en los paises occidentales.

Pero esto no nos basta, Sigamos preguntando. Desde el punto de
vista de su contenido, ;qué tiene de peculiar, respecto de la medicina
antigua, ésta que topicamente denominamos “mederna”? Si, como pa-
rece, hay y opera en Occidente, desde el Renacimiento, un “espiritu
moderno”, una bien determinada manera de entender y hacer la vida
humana, ;qué ha puesto ese “espiritu” en la medicina para que ésta
puada, con algin fundamento, ser llamada “moderna”? Con otras pa-
labras: ;qué rasgos comunes pueden ser descubiertos y descritos en
todas las formas de la medicina inmediatamente ulteriores a la crisis
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del galenismo renacentista, Gltima forma histérica de la medicina an-
tigua?

Para dar adecuada respuesta esta postrera interrogacién —faena me-
tédicamente necesaria, si queremos entender y describir con algin riger
la introduccién de la medicina moderna en Espafia—, expondré en pri-
mer término los rasgos esenciales de la actitud del hombre moderno
frente a la naturaleza y mostraré a continuacién cémo esa actitud se
expresa en la teoria y en la prdctica del arte de curar.

El hombre moderno y la naturaleza

Pienso que en la actitud del hombre mcderno frente a la naturaleza
hay tres rasgos esenciales. Los expondré brevemente, v a continuacidn
sefialaré sus consecuencias mds importantes en orden a la ciencia del
cosmos y a los diversos saberes técnicos que de esa ciencia se derivan.

1. Desde los balbuceos del Humanismo, en los albores del siglo XV,
el mundo moderno trae consigo un importante cambio en la conciencia
que el hombre tiene de su puesto en la realidad. Durante toda la Edad
Media, la realidad tiene para el hombre una estructura feocéntrica; mds
precisamente, cristocéntrica, Basta contemplar, para convencerse de ello,
los timpanos de los templos medjevales, sean romdnicos o géticos. Es
verdad que los pensadores del siglo XIIY, a la cabeza de ellos Sto. To-
mds de Aquino, creardn el concepto de “causa segunda” y concederdn
importancia creciente a lo que los seres creados, hombres o piedras,
pueden hacer y hacen “de suyo” en su existencia real; esto es, por la
virtud de su propia “naturaleza”. Pero el nombre mismo de esa causa-
lidad —e] heche de que se la Name “segunda”— indica muy a las cla-
ras su referencia estimativa y ontolégica a una “causa primera”, conce-
bida en este caso como un Dios que se ha hecho “carne”, que ha que-
rido “encarnarse” en el cosmos por El creado,

Cristiano, deista, panteista o ateo, el hombre modernc orienta su
vida en el cosmos segin una actitud més o menos acusadamente fisio-
céntrica. Si es cristiano, pensard que la voluntad creadora y salvifica
de Dios se ha realizado en el espacio y en el tiempo a través de dos “li-
bros”, el de su palabra (la Sagrada Escritura) v el de su obra (la Natu-
raleza); y en el empefio de entender y mostrar la fundamental concor-
dancia entre uno y otro, se sentird mds y més absorbido por la tarea
de interpretar mediante conceptos suyos (eso va a ser en su rafz la
scienza nuovd) la estructura del segundo. As{ son cristianos Copérnico,
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Kepler, Galileo, Descartes y Newton. Si el hombre modemno es defsta,
acentuard el fisiocentrismo de su mente y de su vida: cumplida la fun-
cién de crear el mundo, Dios, “causa primera”, queda reducido ahora
a la condicién de deus oticsus, y todo lo humano, sea religién, moral o
ciencia, adquiere un cardcter puramente “natural”. Lo cual serd mucho
miés radical y evidente en la existencia del panteista y el ateo “‘a la mo-
derna”; esto es, en los no pocos hombres de los siglos XIX y XX para
los cuales, como para un filésofo presocrédtico, “lo diving” no serfa otra
cosa que la Naturaleza misma {el monismo de los Haeckel y los Ostwald),
o es tan s6lo una invencién o un espejismo de la mente humana (el
“Dios ha muerto” de} ateismo nietzscheano y del atefsmo marxista).

II. El segundo de los dos mencionados rasgos consiste en una con-
viceidn radical y, por lo tanto, fundamental. Desde gue surge a la exis-
tencia histérica, el hombre moderno se halla profundamente convencido
de la constitutiva superioridad de su “naturaleza” respecto de la “natu-
raleza” cdsmica, Se dird, y con razén, que tal conviccidn no es especifi-
camente moderna, sino genéricamente cristiana. El hombre, vnica reali-
dad sensible creada por Dios a su imagen y semejanza, se halla consti-
tutivamente situado por encima de las restantes criaturas del cosmos.
Asf 1o habia afirmado la tradicién religiosa de Israel, y as{ lo afirmari,
mas explicitamente atin, la mas originaria, comin y constante doctrina
cristiana. Desde que comienzan a expresarse intelectualmente, los cris-
tianos —haciendo suya la manera inédita de la cultura antigua; a la
postre, recredndola— hablardn de la “naturaleza” de Dios y de la “na-
turaleza” del hombre; esto es, de la physis de uno y otro. Pero es evi-
dente que este sentido teclégico y antropolégico del término griego
physis s6lo de un modo analdgico puede ser referido al que ese término
poseia en la mente de cualquiera de los pensadores griegos que lo usa-
ron, un “fisiélogo” presocratico, Aristételes o un filésofo estoico. He-
redando a Aristételes, el pensamiento filoséfico cristiano construyé una
original analogia entis. Movido por su idea de la creacién ex mihilo, ri-
gurosamente nueva respecto de la filosofia helénica, el pensador cris-
tiano se verd obligado a construir, de manera méas o menos explicita,
una anal?gia naturae, empeﬁd éste todavia no concluso en nuestros dias

e ineludible para la adecuada constitucidén de una teoria cristiana de la
“clencia natural”.

Todo esto es muy cierto, Pero no menos cierto es, en el orden de
los hechos histéricos, que el tema de la “dignidad” de! hombre adquiere
un cardcter rigurosamente tépico en los albores del mundo moderno.
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Nunca como hasta entonces los pensadores —no por azar llamados “hu-
manistas”— se han sentido i{ntimamente movidos a escribir tratados o
disertaciones de hominis dignitate. Y este notorio suceso literario sélo
puede ser explicado admitiendo que en el alma de esos hombres actiia
de manera intensa un peculiar modo de vivir y entender la comun y
constante conviccibn cristiana antes indicada; modo cuya caracteristica
principal consiste en subrayar con inédita energfa la esencial y cualita-
tiva superioridad de la “naturaleza humana” sobre la “naturaleza cés-
mica”. El hombre, Gnica criatura a la vez césmica y espiritual, posee,
para su excelencia y para su drama, una singular condicién centaurica.
“Es finalmente nuestra 4nima —escribia fray Luis de Granada, hombre
a la vez tradicional y moderno— la que por medio del cuerpo digiere y
engendra, como un caballo, y 1a que por otra parte contempla, como los
dngeles”, La doctrina antropolégica subyacente a esta sentencia se ha-
llaba ya vigente en el siglo XIII; pero la retérica con que estd expre-
sada, y por lo tanto el pathos de su autor, manifiesta la mentalidad de
un hombre del siglo XVI. Aunque éste, como en el caso de fray Luis
de Granada, fuese un fidelisimo fraile dominico.

IIl. Esa constitutiva superioridad del hombre respecto de la natu-
raleza cdsmica se expresa tanto en el orden de la teorfa (visién cienti-
fica de la naturaleza, scienzq nucve) como en el orden de la operacién
(dominio técnico del mundo natural).

1. A través de las diversas formas histéricas en que se manifiesta,
la teoria moderna de la naturaleza muestra siempre, a los ojos del his-
toriador atento, una nota esencial y constante. A partir de la Baja Edad
Media, momento en el cual el “espiritu moderno” comienza a balbu-
cear, el hombre de ciencia describe y entiende la realidad de la natura-
leza desde fuera y desde arriba. Con deliberacidn mayor o menor ates-
tigua que, para él, la mente humana se halla, en principio, fuera de la
naturaleza césmica y sobre ésta.

El contraste entre el “naturalista” moderno —sea astrénomo, fisico
en sentido estricto o bidlogo— y el “fisilogo” del mundo antiguo, no
puede ser mas evidente. Cualquiera que sea el enigmitico sentido con
que Aristételes emplea la palabra thyrathen, “desde fuera”, cuando
quiere expresar la relacién entre el nous (la mente, lo que nos permite
pensar) y la psykhé (el alma, lo que nos hace vivir), parece indudable
que tal sentido se halla muy distante del que para un cristiano posee
el contraste, todo lo complementario que se quiera, entre el “espiritu”
del homhbre y Ia “naturaleza” del cosmos,
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Para el sabio antiguc, la ciencia del cosmos seria la declaracién del
Idgos inexpreso de la physis césmica —de aquello que en la naturaleza
es I0gos, segin la fundamental sentencia de Herdclito— mediante el
Idgos expresante y expresivo en que tiene su nota mds esencial la physis
humana. El “fisidlogo” antiguo es, en definitiva, naturaleza que se ex-
presa a s{ misma. En cambio, para un sabjo moderno —de manera ya
explicita, desde Nicolds de Cusa y Leonardo; de manera incipiente, des-
de Buridan y Nicolds de Qresme—, la ciencia del cosmos es la obra
cognoscitiva de una mente que por su propia constitucién, por lo que
ella tiene de “espiritu”, entiende la realidad del cosmos creando algo
que no existia en ésta; esto es, mediante los simbolos abstractos de una
scienza nuova que de un modo u otro tiene que ser matemdtica. La
ciencia natural deja de ser doctrina meramente intuitiva —mejor dicho,
lo es sélo en sus niveles inferiores y descriptivos— y se hace creacién
abstractiva. Mas ain: movido por su {ntima “conciencia de infinito”,
ineludible en todo aquel que seriamente se conciba a sf mismo como
imagen y semejanza de Dios, el hombre rebasa los Ifmites de la “racio-
nalidad” antigua e inventa la nocién de “infinitésimo™ como recurso
soberano para matematizar y entender la estructura y el movimiento
de la realidad natural, Dios conoce el mundo mediante un “andlisis in-
finito”. El hombre, imagen y semejanza de Dios, logra conccerlo me-
diante el “andlisis infinitesimal” que su mente ha sabido crear.

2. Merced a ese conocimiento abstractivo y simbélico, el deminio
técnico del mundo césmico puede llegar a extremos que nunca un sabio
antiguo pudo sospechar, La técnica —el arte, en la acepcién antigua del
término— dejard paulatinamente de ser imitacién perfectiva de la na-
turaleza —con otras palabras: imitacién de la naturaleza para hacer lo
que ésta no puede hacer por s{ misma~, y se convertird en gobierno de
la realidad natural mediante el conocimiento cientifico de sus leyes; o,
lo que es mds, en creacién de artefactos —la macromolécula de una
sustancia plastica, un computador electrénico, un satélite espacial o el
“monstrun” resultante de una mutacién artificial— a los que bien puede
darse ¢l nombre de “preternaturales”, si uno se atiene a [a idea que de
la “naturaleza” tuvieron los antiguos. Inicialmente en términos de uto-
pia (la Respublica fidelium, de Roger Bacon), ulteriormente bajo forma
de proyecto (Leonardo da Vinei, Sir Francis Bacon, Descartes), por fin
como hazafa efectiva (técnica de los siglos XIX y XX), tal ha sido la
clave de la concepcidn moderna del “arte”. La imitacién ha sido susti-
tuida por la creacidn; mds precisamente, por la cuasi-creacién, para
decirlo con un término hace tiempo acuhado por Zubin.
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IV. Tal vez no sea inoportuno seftalar, como remate de esta breve
sinopsis, dos de las mudltiples y revolucionarias consecuencias que ha
traido a la vida del hombre la actitud “moderna” frente a la naturaleza.

1. Al servicio de la exploracién intelectual v del gobierno técnico
del cosmos surge una nueva idea del experimento cientifico. La expe-
riencia cient{fica no es patrimonio exclusive del hombre moderno. El
fisidlogo y el fisico de la Antigiiedad —baste la simple mencién de Ga-
lenc— practicaron auténticos experimentos, en el sentido que hoy atri-
buimos a esta palabra, para el mejor conocimiento de la realidad natu-
ral. Pero desde los primeros decenios del siglo XVII —desde que el es-
piritu “moderno” es algo mas que anticipacién o vislumbre—, a la con-
cepcibn “antigua” del experimento cient{fico va a afladirse un modo de
experimentar rigurosamente nuevo: ese que Galileo, uno de sus princi-
pales creadores, llama risolutivo.

El experimento antiguo es una maniobra para gque la naturaleza
muestre al sabio lo que ella ocultamente es: en definitiva, una epifania
de la realidad natural, un recursc para “ver” —y, por lo tanto, para
entender— lo que de otro modo no podriz verse o lo que antes del ex- -
perimento $6lo habfa sido entrevisto. El experimento moderno va a ser,
en cambio, un expediente para que la naturaleza confirme lo que el
sabio, mediante un acto creador de su mente —“idea a priori”, le lla-
mard Cl. Bernard—, ha pensado de antemano acerca de ella; en dlti-
ma instancia, una pleitesia de la realidad natural ante quien desde fuera
y desde arriba la conoce y gobierna. Durante los siglos modernos, hoy
mismo, los sabios siguen practicando experimentos a la manera anti-
gua: “experimentos pour veir”, segin la terminologfa de Cl. Bernard;
experimentos “a lo que saliere”, podria decirse. Pero junto a ellos y
sobre ellos estin los que el hombre moderno ha sabido inventar: esos
en que el resultado viene a ser la confirmacidn de una verdad descu-

bierta @ priori —y en alguna medida, creada a priori— por la mente del
investigador'.

2. A la vez que esta nueva y fecundisima idea del experimento
cientifico, aparece y se configura en Occidente —y por extensién en el
mundo entero— la idea del progreso. El dominio técnico del hombre
moderno sobre la naturaleza es a la vez un “ya” y un “todavia no”;

! La confirmacién o la exclusidn, cuande la “idea @ priori” era falsa. Este

riesgo, tan propio del experimento moderno, muestra, por la vlfa del fracaso, el
cardcter "creador” —y, por lo tante, “osado”™— gque tiene la relacién cientifica
vy técnica del hombre moderno con la realidad natural.
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“ya" en lo que tiene de logro, “todavia no” en lo que tiene de promesa.
Es, en definitiva —o al menos, parece ser—, una progresiva aproxima-
cién asintdtica de la accién humana al limite nunca alcanzado y nunca
definido de sus internas posibilidades; limite constituido por la plena
posesidon y el omnimodo gobierno de la realidad natural. Sea su forma
la utopia o el proyecto, ;no es esto, me pregunto, el término de una
secularizacién y una naturalizacién de la idea cristiana y teolégica del
status comprehensoris?

Para el pensamiento antiguo, el iimite de las posibilidades del hom-
bre frente a la naturaleza es la imposibilidad absoluta y definitiva que
impone la andnké physeds o necessitas absolutq. Para una mente moder-
na, ese limite no pasa de ser una imposibilidad meramente provisional, y
por lo tanto superable en el future; una forma transitoria y dominable
de ese modo de 1a necesidad que los medievales llamaron conditionata o
ex suppositione.

De zhi que el “artista” del mundo moderno —sea “bella arte” o
“arte téenjca” el campo de su actividad— se sienta a s{ mismo como
quasi-creator, para usar de nueve la expresion de Zubiri; y hasta como
verdadero “creador” —creador de realidades, no sélo de posibilidades—,
cuando le han embriagado la posesién y la esperanza de sus propias ha-
zafias. “El arte no es imitacién, sino creacién”, proclamaron los roman-
ticos. No sdlo el “arte” de los artistas, también el “arte” de los hom-
bres de ciencia y los técnicos. ¢Qué otro séntido tiene la invencién de
verdades que siendo “légicas” no parecen ser “naturales” —valgan co-
mo ejemplo la matemitica de Cauchy y la de Riemann— y la produc-
cidn artificial de “sustancias”™ que no existen y acaso no existirdn nun-
ca en la naturaleza?

La Medicina Moderna

Frente a la mezcla de empirismo y magia que hasta entonces habia
sido la ayuda al enfermo, Alcmedn de Crotona y los hipocrdticos ini-
ciaron la medicina “técnica” —la concepcién de la asistencia médica
como tékhné— e hicieron de la physiologia presocritica el fundamento
del saber médico, Tal es el verdadero nervio de la medicina antigua y
la parte mds perdurable de su hazafia. Bien puede uno arriesgarse a
decir que se trata de una conquista “para siempre”. A partir de Alcmedn
y de Hipdcrates, la ayuda al semejante enfermo tendrd que ser, so pena
de extravio o degradacién, una operacién a la vez “‘técnica” y “fisiold-
gica”. No parece posible que el progrese de la medicina en los siglos ve-
nideros logre abolir la validez de esta sentencia.
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Pero en la vida histérica del hombre el “siempre” se realiza y ma-
nifiesta a través de la sucesiva variedad de su “ahoras”. Para ser acep-
table entre personas medianamente cultas —baste aqui tan vaga ex-
presién—, la medicina tiene y tendrd que ser “fisiolégica”, habra de
basarse sobre un conocimiento cientifico de la physis. Cierto. Mas ya
sabemos que ese conocimiento varfa no poco a lo largo del tiempo; v
no sblo porque va haciéndose mds exacto y mds fino, también porque
en ocasiones cambia de manera stbita el puato de vista desde el cual
es obtenido. Uno de tales cambios —el primero verdaderamente im-
portante desde el perfodo hipocritico, porque la “fisiologfa” del médico
medieval segufa siendo “antigua”, galénica— es el que en las pdginas
anteriores he tratado de disefiar; esto es, el que surge en Occidente con
1a paulatina constjtucién de la mentalidad “moderna”,

LCudl es, cémo es la medicina correspondiente a la visién moederna
del cosmos? Trataré de dar respuesta a esta interrogacién exponiendo
los rasgos més esenciales de la patologia, la terapéutica y la investiga-
cién médica, desde que en ellas comienza a ser patente la influencia
renovadora de la scienza nuova,

[. Como para el médico antiguo, la enfermedad es, para el moderno,
una alteracidn preternatural de la realidad del enfermo. Ahora bien: en
cuanto perteneciente a la “naturaleza”, esa realidad va siendo conocida
durante los siglos XVI y XVII con arreglo a los principios doctrinales y
metddicos anteriormente expuestos. Lo cual equivale a decir que la pa-
tologia se constituye como “moderna” elaborando una teorfa de la en-
fermedad a un tiempo experimental, aprioristica y abstractiva.

Sé muy bien que una parte del aserto anterior choca abiertamente
con alguno de los tdpicos hoy vigentes entre los historiadores de la Me-
dicina. Todos afirman sin reserva la indole experimental —tanto desde
el punto de vista de la experiencia como desde el punto de vista del
experimento— de la patologia moderna. El papel que en ella juegan la
experiencia clinica y anatomopatolégica, por un lado, y el experimento
fisiolégico, por otro, es, desde luego, considerablemente mayor que el
que uno y otra desempefaron entre Hipécrates y el Renacimiento.
Pero no pocos se rebelardn contra la atribucién de un caricter aprio-
ristico y abstractivo a la patologia ulterior a la Edad Media. ¢No es
acaso un mds amplio y profundo contacto con la realidad sensible y
una decidida repulsa de la artificiosa especulacién escoldstica —dirdin—
lo que verdaderamente caracteriza a la ciencia moderna, y por lo tanto
a la patologia que en ella se apoya?
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Si y no. Aunque sea descubridora o inventiva, la pura observacidn
de la realidad natural no hubiera sido capaz de constituir una ciencia
y una patologia “modernas”, si a este vocablo quiere ddrsele cierta pre-
cisién historiografica. Baste, para demostrario, la mencién de los anato-
mistas prevesalianos del Renacimiente —Zerbi, Achillini, Berengaric
da Carpi, Cannano—, cuyos numerosos descubrimientos factuales no al-
teran en nada la entonces fundamental e intocable physiclogia de Ga-
leno; o, en lo que atafie a la patologia, el recuerdo de las copiosas ob-
servaticnes anatomoclinicas del siglo XVI —Benivieni, Fernel, Monta-
nus, Trincavella, Valleriola, van Foreest, Solenander, Amato Lusitano y
tantos otros son sus autores—, perfectamente compatibles con el mis
fiel galenismo en la mente de todos elles.

No. La patologia no llegard a ser genuinamente “moderna” hasta que
todos estos hallazgos, y con ellos todo el caudal de la medicina prece-
dente, sean apriorfstica y abstractivamente interpretados conforme a
una de las dos orientaciones principales del pensamiento médice de la
modernidad: la orientacion iatromecdnica y la iatroquimica.

1. El apriorismo y la abstraccién creativa de la patologia iatromecd-
nica se hallan constituidos por la reduccién de la realidad sensible, viva
o inerte, a estructura, y por la concepcién. de la estructura como una
comhinacién de formas geométricas cuyo elemento es, en cuanto infi-
nitésimo extensive, el punto. La idea descriptiva de la anatomia de Ve-
salio -—la visién primordialmente arquitecténica y estructural de la for-
ma anatdmica— es incipientemente moderna y iatromecdnica; sélo in-
cipientemente, porque, ¢omo es bien sabido, Vesalio no supo romper
con la fisiologia galénica. Pero el camino iniciado por Vesalio proseguird
en los siglos XVII y XVIII, y tantc en la anatomia como en la patologfa:
piénsese en la obra conjunta de Borelli, Stensen, Bellini, Baglivi, Glisson,
Haller, de Gorter y Schreiber. La estequiologia fibrilar, la reduccién abs-
tractiva de la fibra a una serie de “dtomos” infinitesimales (de Gorter,
Schreiber), la concepcién del movimiento vital como un desplazamiento
local dltimamente determinado por una impulsio externa (Descartes) y
la doctrina patoldgica sobre estas bases elaborada son los componentes
principales de la medicina iatromecdnica. Para quienes la confiesan, el

universo seria un inmenso mecanismo habitado por espiritus libres y
pensantes.

2. Frente a la interpretacion iatromecdnica de la patologia —y, por
supuesto, en manifiesta complementariedad con ella— hallase la doctri-
na iatroguimica, de la cual es principio y fundamento una concepcién
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cualitativa y dindmica de la realidad sensible. Antes que en la estruc-
tura geométrica, la realidad natural tendria su fundamento y su clave
en la-fuerza originaria que, insita en ella, va determinando sus cualida-
des sensibles y sus configuraciones sucesivas. Para el iatromecénico, el
modelo de su inteleccién a priort —y, por lo tanto, la linea rectora de
la actividad creadora de su mente— es e] mecanismo, la estructura geo-
métrica movida por una fuerza exterior; para el iatroquimico, en cam-
bio, ese modelo es el organismo viviente, la realidad material a que da
lugar una fuerza interna, radical y configuradora, anterior, por tanto, a
la estructura y susceptible de conocimiento cientifico mediante la expe-
rimentacién cualitativa de la alquimia. Lo que la gecmetria es para la
fisiologia y la patelogia iatromecdnicas, eso viene a ser la alquimia para
la fisiologia y la patologia iatroquimicas, Las cuales ven el elemento ana-
litico de la realidad —con un leibnizianismo avant lz lettre en Paracelso
y en van Helmont, y aprés la lettre en los iatroquimicos del siglo
XVIII— no en el infinitdsimo extensivo ¢ punto espacial, sino en el
infinitésimo intensivo o activo, esto es, en el punto accional, en la frac-
cién infinitesimal de la fuerza originante y transformadora.

Como Vesalio inicia el pensamiente iatromecdnico, Paracelso —de
manera mucho mds enérgica y explicita, porque su ruptura con el gale-
nismo tradicional fue total y violenta— crea y pone en marcha lo que
poco mas tarde serd el pensamiento iatroquimico. Quitese de Paracelso
el aparato farragoso, extravagante y en cierto modo mitologico de sus
construcciones cosmogénicas y fisiol6gicas, y quedard lo que él histori-
camente es: el genial creador de una fisiologia y una patologfa cualita-
tiva y dindmica. Sus inmediatos continuadores —van Helmont, Silvio,
Willis, Vieussens, Tachenius, Ettmiiller, Juanini— irdn dando forma ne-
tamente “iatroguimica” a las intuiciones y los hallazgos de Paracelso®

1. Paralela a esta tranformacién de la fisiologia y la patologfa,
la conversidn de la terapéutica “antigua” en terapéutica “moderna” tiene
también como fundamento y motivo el cambio en la actitud del hombre
ante la naturaleza cdsmica que al comienzo describi.

¥l terapeuta antiguo —y, more christian0, también el terapeuta me-
dieval— se veia a si mismo como un servidor del arte v de la natura-
leza." El Corpus Hippocraticum dice expresamente que el médico es

% La altisima importancia que Paracelso concede a la experiencia (Erfahrung,

experientia) no excluye en su persona la actitud aprioristica, abstractiva y crea-
dora del hombre modernc. El se propone ‘“descubrir” comprobando empirica-
mente y de hecho su previa idea del cosmos.
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typérétés tés tékhnés, “servidor del arte”; un “servidor” o “remero”
—tal es la significacién mas inmediata del término hypérétés— que tiene
su timonel en la fuerza medicatriz de la naturaleza, es decir, en la ra-
dical tendencia de ésta a mantener y restaurar su buen orden, su con-
dicién de kdsmos. El “orden bello” (kdsm0s) seria la forma propia y el
esplendor visible de la physis. Que esto sea dicho viendo en la natura-
leza “lo divino”, como en el caso de los asclepiadas hipocréticos, o una
bien ordenada criatura de Dios —la expresién de que, creando el mun-
do, Dios ha querido manifestar como potentia ordinata su potentia ab-
soluta—, no modifica de manera esencial el planteamiento del problema
terapéutico. El médico es servidor del arte y de la naturaleza, habian
dicho los asclepfadas antiguos; el médico es servidor del arte y de la
potentia Dei ordinata, dirdn, cristianamente, los galenos medievales.

Perc el hombre, tnica criatura terrenal formada a imagen y seme-
janza de Dios, ;no es también, por esto mismo, sefior de la naturaleza
cdsmica, ente cuya dignidad real estd por encima de la que en el orden
de la creacidn posee el cosmos? Y si él es asi, ;no deberad esforzarse
par demostrar con sus obras esa condicién “sefiorial” de su realidad?
La terapéutica moderna es la historia de la enérgica respuesta afirmativa
que los médicos de Occidente han dado a estas dos interrogaciones. Tres
etapas sucesivas es posible distinguir en ella.

1. En la primera, el médico se ve a sf mismo como demiurgo tera-
péutico; esto es, como gobernador, en orden a su operaci6n sanadora,
de toda la naturaleza, comprendidas las partes de ésta a las que tradi-
cionalmente no se habfa atribuido condicién de “fdrmacos”. Paracelso
y Sydenham son sus mas destacados protagonistas.

El médico Paracelso ve el universo como una inmensa farmacia (die
ganze Welt, eine Apotheke), y con significativo y consecuente pintores-
quismo concibe a Dios como el sumo boticario (der oberste Apotheker)
de su propia creacién. Ontolégica y operativamente situado entre Dios
y el cosmos, el hombre, la mds excelsa de las criaturas terrenales, ven-
dria a ser al gobernador supremo de esa universal oficina farmacéutica.
Y esto en dos sentidos: por una parte, descubriendo mediante el expe-
rimento alquimico y el ulterior experimento terapéutico las latentes y
radicales virtualidades medicamentosas de todas las sustancias natura-
les; por otra, poniendo en evidencia el cardcter eminente y especifico
que tales virtualidades alcanzan en ciertas sustancias del cosmos, los
arcand. Aunque Sydenham se halle a cien leguas de ser un adepto de

Paracelso, de éste procede la doctrina sydenhamiana de los “remedios
especificos”.
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2. En una segunda etapa, el médico se convierte en creador de sus-
tancias medicamentosas —los “medicamentos sintéticos”— que no exis-
tian en la naturaleza. Piénsese en el camino recorride por los quimicos
y farmacdlogos desde que Laveran y Koch se decidieron a emplear el
atoxil —obtenido en 1860 por Béchamp— como agente terapéutico.
Ehrlich y Domagk han sido, como se sabe, los mds importantes artifi-
ces de ese camino.

3. El médico, en fin, y esta es la tercera etapa de la terapéutica mo-
derna, se ha decidido a proclamar abiertamente que, més que “servidor”,
¢l puede y debe ser tutor, educador y escultor de aquella parte de la
naturaleza a que como tal médico consagra su atencién, la naturaleza
tumana, No es otra, a mi juicio, la mds secreta clave de la terapéutica
de nuestro siglo. ;Hasta dénde puede llegar, hasta dénde llegara el in-
dudable sefiorfo del médico sobre la naturaleza? No lo sabemos. Sa-
bemos tan sélo que la historia de la medicina moderna viene siendo una
sucesiva aproximacidn asintética a la plenitud de aquél.

HII. Debo considerar, por dltimo, la penetracidén de la idea “mo-
derna” del experimento cientifico en el campo de la investigacién bio-
légica y médica. El experimento antiguo, decfa yo antes, es un artificio
para que el I6gos de la naturaleza haga su epifania en e} Idgos del sabio.
El experimento moderno es, en cambio, un recurso para que la natura-
leza confirme la idea a priort que acerca de ella habfa surgido, creadora-
mente, en la mente del experimentador, Es el modo de la pesquisa ex-
perimental que Galileo, primer tedrico del método nuevo, Nlaméd risolu-
tivo.

La aparicidn del experimento “modernc” en la investigacién médica
es rigurosamente coetdnea de la obra genial de Galileo. Un hombre de
la misma generaciébn que el gran pisano, el inventivo Santoric Santo-
rio, levantard los primeros hitos (Ars de statica medicina, 1614) en la
via de la experimentacién bioldgica moderna. Otro de la generaci6n
inmediatamente posterior, William Harvey, dard prestigio universal e
imperecedero al nuevo método. Basta leer con alguna atencién De motu
cordis para descubrir, hechos fecunda realidad, los des principios bé-
sicos del experimento #isolutivo: por una parte, la utilizacién del arti-
ficio experimental como recurso para comprobar la real validez de una
idea g priori (tal es el sentido de! conocido experimento de Harvey para
demostrar mediante ligaduras la verdadera funcién de las vélvulas ve-
nosas); por otro lado, la matematizacién del contacto intelectual con
la realidad (el empleo del cdlculo aritmético para establecer la imposibi-
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lidad de que la sangre sea consumida en las partes periféricas y, por lo
tanto, la necesidad de que retorne por las venas al corazén). Ni Haller,
ni Spallanzani, ni Magendie logrardn rebasar el nivel que Harvey, el pri-
mer gran bidlogo “moderno”, supo dar al experimento bioldgico. Serd
preciso llegar a Cl. Bernard para que el método experimental, adqui-
riendo plena conciencia de si mismo, avance resueltamente hacia lo que
en nuestro siglo ha llegado a ser,

IV. La exposicién precedente muestra con plena claridad que en la
constitucién histérica de la medicina moderna es posible distinguir dos
periodos distintos, uno polémico y otro temdtico, En el primero, un va-
go e jmpreciso anhelo de novedad y critica va minando —primero en
parcelas adjetivas, luego en su mismo fundamento— la validez del gale-
nismo, y por lo tanto la concepcion antigua de la physiologia. Es el mo-
mento de Brissot, de Serveto, de Gémez Pereira, de Leoniceno, de Ar-
genterio. En un segundo periodo —iniciado, ya en el seno del anterior,
por Fracastoro, Paracelso, Vesalio v Cardano—, la actitud polémica se
convierte en actitud creadora, y frente a la doctrina antigua va sur-
giendo, cada vez més precisa, vigorosa y articulada, la doctrina moderna,
en su doble orientacidn iatromecénica y iatroquimica. De ella somos

continuadores y herederos los médicos de hoy, Pero a la vez que con-

tinuadores y herederos de la medicina “moderna”, ;no estamos siendo,
a la vez, los iniciadores de una medicina “trans-moderna”, procedente
de haber descubierto experimental y reflexivamente que la “naturaleza”
del hombre adquiere su peculiaridad perque el hombre es “persona™?
El tiempo ird diciendo, con su sentencia inapelable, si estd o no estd
realmente justificada mi pregunta. Con ella quiero terminar este breve
ensayo de esclarecimiento.
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José M." Lipez Pisiero

LOS COMIENZOS DE LA MEDICINA Y DE LAS CIENCIAS
MODERNAS EN ESPANA EN EL ULTIMO TERCIO DEL
SIGLO XVII

¢(Cudndo empieza en Espafia la ciencia moderna? ;Desde cudndo
existe entre nosotros conciencia de atraso respecto de la ciencia euro-
pea? A pesar del poco interés que hasta ahora han tenido nuestros am-
bientes culturales por una indagacién objetiva de nuestra tradicién cien-
tifica, no parece posible plantearse dudas acerca de la importancia de
estas preguntas para la aclaracién del lugar siempre problemdtico que
Espana ocupa dentre del mundo moderno. Para centrar adecuadamente
la cuestién hay que contar con dos grandes realidades histdricas: el
nacimiento durante el siglo XVII, fuera de nuestro pafs, de la ciencia
maoderna, y el puesto que Espafia habia tenido dentro del saber cienti-
fico medieval y renacentista. La primera de dichas realidades es lo su-
ficientemente conocida en su rasgos fundamentales como para que re-
sulte enojoso cualquier resumen de la misma. Anotemos dnicamente que
Espafia permanecié enteramente ajena al punto de partida de tan tras-
cendental renovacién. La innegable realidad de esta ausencia, unida al
modesto papel que nuestro pais ha desempefhado después en la ciencia
contempordnea, ha estorbado la comprensién adecuada de otro hecho
perfectamente tenido en cuenta por la investigacion histérica, pero to-
davia de muy poca vigencia en nuestro ambiente: el lugar central que
habia tenido Espafia dentro de la ciencia medieval y renacentista. Ello
quiere decir, en primer término, que nuestro pais fue el escenario prin-
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cipal de la gran empresa cientifica de la Edad Media: la recuperacién
del saber cientifico antiguo y su paulatino desbordamiento. Significa, en
segundo lugar, que Espafa continud conservando uno de los primeros
lugares en la coronacion de tal empresa durante }a centuria renacentista.
Esto iltimo es vdlido no solamente en los aspectos de asimilacién ma-
dura de la ciencia antigua —nuestro humanismo cientifico es uno de los
primeros de Europa—, sino en las facetas de rebelién abierta aunque in-
cipiente contra la misma. Pocas naciones pueden presentar entonces un
conjunto de antecedentes inmediatos de la ciencia moderna como los
que Espafia tiene en las ciencias antropoldgicas y en las naturales, en
las geograficas, en la medicina y en las técnicas,

El punto de partida, por tanto, que hay que tomar para un abordaje
correcto de las preguntas que hemos planteado es el siguiente: la colec-
tividad humana que tan brillante papel habfa desempefiado durante un
milenio de historia cientifica, y que tanto habia contribuido a posibilitar
la ciencia moderna, permanece totalmente ajena al nacimiento de la mis-
ma. No nos coerresponde ahora plantearnos ni las circunstancias ni mu-
cho menos las razones de tal ausencia, Nos interesa tunicamente como
un hecho histérico que hay que tomar como base para poder formular
nuestras preguntas anteriores con un poco mds de precisién: ;cudndo
toma conciencia el pais de tan decisiva ausencia? Esta parece ser ahora
ia primera cuestién a aclarar. Porque es evidente que cuando dicha con-
ciencia tome alguna fuerza, se iniciardn simultineamente los dos pro-
cesos por los que nos hemos interesado: el sentimiento de atraso res-
pecto de la ciencia europea y los primeros intentos de introducir en
Espafa las nuevas corrientes.

Durante bastante tiempe, los estudios de Marafidn acerca de Feljoo
y la noble pasién que el ilustre médico e historiador sentia hacia esta
figura, la impusieron casi generalmente como protagonista fundamental
de la renovacién cientifica espanola. Las investigaciones posteriores han
introducido decisivos matices dentro de tal imagen: Feijoo sabemos
hoy que fue solamente el gran difusor, el inteligente propagador de di-
cha renovacién. La renovacién en su nive! propiamente cientifico tiene
otros protagonistas anteriores y coetaneos del ilustre cisterciense, cuya
labor conocemos gracias sobre tode a los estudios de Quiroz, Cefial y
Mind4n, en lo que toca al pensamiento filosdfico, y a los recientes tra-
bajos de Granjel y colaboradores y de Peset Llorca, respecto de la me-
dicina y las ciencias biolégicas. Poseemos asi una excelente informacién
acerca de un movimiento innovador cuando éste empieza a ser apoyado

272



por el cardcter europefsta de la nueva dinastfa borbénica, durante las
primeras décadas del siglo XVIIL Pero ;qué ralces tuvo tal movimiento
en la Espafia de ia segunda mitad del siglo XVII? Recogiendo un con-
junto de alusiones y afirmaciones sueltas existentes en los estudios que
acabo de citar, he intentado contribuir a la contestacién de esta pre-
gunta dentro de la medicina y de las ciencias antropolégicas, biolégicas
y quimicas intimamente relacionadas con ella. Fruto de tal intento ha
sido la redaccién de varios estudios monogrificos. En esta ocasién de-
searia resumir la imagen geuneral que he llegado a formar de las circuns-
tancias en que se movieron los primeros cientificos espafioles que toma-
ron conciencia y denunciaron el atraso cientifico espafiol. Los primeros
también que procuraron ponerle remedic y tuvieron por ello que en-
frentarse con un medio ambiente social desinteresado por la ciencia y
con una mentalidad impermeable a las novedades.

I. Los tres periodos de la ciencia es-
panicle del siglo XVII.

Esquematizando mucho la complejidad de los hechos histéricos, pue-
de hablarse de tres periodos en la ciencia espafiola del siglo XVII en lo
referente a su enfrentamiento con las nuevas corrientes. Durante el
primero, que corresponde aproximadamente al reinado de Felipe III,
nuestra actividad cientifica es una mera prolongacién de lo realizado
durante el Renacimiento. El nivel es todavia muy considerable: son
numerosas las disciplinas en las que autores espafioles de estos afios
aportan contribuciones originales de primera importancia. Por otro lado,
el prestigio y la influencia de nuestra ciencia en los demdés paises euro-
peos se mantiene todavia, especialmente en disciplinas como la nautica,
la medicina y la historia natural. Pero todo ello no debe hacernos olvidar
que esta continuacién, en gran parte brillante, de nuestro saber renacen-
tista, se realiza de espaldas a las primeras manifestaciones claras de las
nuevas corrientes que empezaban entonces a cobrar fuerza en otros paf-
ses del Occidente europeo. Todavia mds: se realizan a espaldas de las
posibilidades que en tal sentido habian abierto los propios cientificos
espafioles del Renacimiento.

El segundo periodo es el més largo, abarcando a grandes rasgos los
cincuenta afios centrales del sigle. Las circunstancias son en él radical-
mente diferentes. Ya no le resulta posible a nuestros clentificos desco-
nocer las nuevas ideas, y mucho menos realizar al margen de las mis-
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mas alguna contribucién de interés. Se ven, en suma, obligados a en-
frentarse por primera vez con la ciencia moderna. Dos actitudes van a
tomar en tal enfrentamiento. La primera consiste en aceptar las noveda-
des que parecen innegables, pero siempre como detalles que no com-
prometen la coherencia general del sistema tradicional. Como muestra
muy significativa de la misma puede aducirse la postura moderada de
algunos importantes médicos galenistas de estos afos. Gaspar Bravo de
Sobremonte, por ejemplo, acepta a mediados de siglo la circulacién de
la sangre, defendiéndola con los mejores datos anatémicos y fisioldgi-
cos de su tiempo de los ataques de galenistas intransigentes como el.
francés Primerose o el italiano Parisano. Conoce perfecetamente y elo-
gia, no solamente a Harvey, sino a Aselli, Pecquet, Highmoor y demds
autores nuevos, cuyos conocimientos anatomofisioldgicos incorpora. Ello
no obsta, sin embargo, para que, tras haber rectificado todos los erro-
res de la angiologia tradicional, mantenga intocada la doctrina del pulso
de Galeno. De forma semejante defiende el uso de los preparados de an-
timonio y de otros medicamentos quimicos, pero negindose rotunda-
mente a introducir las ideas iatroquimicas en los esquemas patogénicos,
que continian siendo los galénicos ortodoxos. Bravo de Sobremonte no
estd solo. Junto a él hay que alinear, en primer términe, a Pedro Miguel
de Heredia y Gaspar Caldera de Heredia, otras dos grandes figuras de
nuestra medicina de mediados del siglo XVII, defensores, a pesar de
su galenismo, de novedades como la utilizacién de la corteza de guina
y de los medicamentos quimicos. En segundo lugar, a farmacéuticos co-
moe Jer6nimo de la Fuente Pierola, en cuya obra se afiaden a los reme-
dios galénicos gran nimero de preparados quimicos, o Fray Esteban de
Villa, que critica el miedo o la prevencidén que se tenia ante estos lti-
mos. Con una significacidén algo distinta habria que incluir también aqui
a criticos de la fisica aristotélica como Isaac Cardoso o Luis Rodriguez
de Pedrosa, autores todavia de una base casi totalmente escoldstica a
pesar de sus declaraciones de independencia y de su respeto hacia las
obras de los modernos. Su critica del aristotelismo no la realizan desde
la fisica moderna, sino desde un atomismo con raices muy concretas en
autores renacentistas espafioles como Valles, Dolese o Gémez Pereira,

La segunda actitud adoptada por los cientificos espanoles frente a
las corrientes modernas prefirié negar incluso lo innegable antes que
comprometer en algo los esquemas tradicionales, incluso con detalles
a los que, con toda razdn, consideraban gravemente peligrosos desde
su punto de vista. Es innecesario decir que los representantes de esta
postura son mucho més numerosos que los de la primera. Pero conviene
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no distorsionar la realidad histérica creyendo que solamente la adopta-
ron hombres carentes de altura personal, o al menos ajenos al cultivo
de cualquier método cientifico objetivo. Hubo, por el contrario, notables
casos que runen las dos caracteristicas citadas y que sin embargo, con-
sagraron su vida y su obra a la mds intransigente defensa de las ideas
tradicionales. Su representante mds tipico o importante es el catedritico
de anatomia valenciano Matfas Garcia, autor, entre otros muchos es-
critos, de un célebre tratado (1677) consagrado a desmentir el descu-
brimiento de la circulacion de la sangre. La evolucidn ideolégica de este
autor es extraordinariamente significativa. Durante muchos anos encon-
tré aceptable la doctrina de Harvey, de modo semejante a lo que habia
hecho Bravo de Sobremonte. Mas tarde, sin embargo, llegé al conven-
cimiento del “inmenso dafic” que tal descubrimiento podria significar
para el galenismo, por lo que se consagré a su impugnacién. El ataque
lanzado contra Harvey, Pecquet y otros autores modernos no consiste,
como podria pensarse, en argumentos de tipo especulative, sino en datos
extraidos de su larga practica personal de autopsias e incluso de vivi-
secciones, aportando datos cuantitativos de propia cosecha. Sin duda,
el méximo reaccionario del galenismo espafioj habfa asimilado inadver-
tidamente, como sucedié a otros correligionarios suyos europeos, algu-
nos elementos de la mentalidad met6dica de sus enemigos.

La ruptura abierta con los principios tradicionales y la asimilacién
sistemdtica de la ciencia moderna se inicia como fendémeno histérico
en nuestro pais durante el tercero de los periodos en que esquemdtica-
mente hemos dividido el siglo XVII espafiol. En los veinticinco o treinta
anos finales de dicha centuria que aproximadamente abarca, encontra-
mos, por tanto, los primeros cientificos espafioles que pueden ser lla-
mados con toda propiedad modernos. La sociedad en la que viven, y
principalmente sus opositores aferrados a la tradicién les conocerd con
el nombre entonces despejctivo de movatores, Antes de ocuparnos de
los més significativos intentaremos caracterizar brevemente las circuns-
tancias en las que se desarrolld su actividad.

Il. Circunstancias en las gue se des-
arrolla la obra cientifica de los
primeros “novatores” espaiioles.

Segin lo que venimos diciendo, los novatores del reinado de Carlos
1I son la raiz directa de lo que después serd la ciencia ilustrada espafio-
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la. Segin los datos que estdn aportando los historiadores, la Espaia en
la que vivieron es también, bajo muchos aspectos, la primera raiz de lo
que serd el pais en la centuria dieciochesca. La ruptura de unas estruc-
turas gue se habian mantenido durante casi dos siglos es evidente en
casi todos los terrenos. Desde el punto de vista demografico es incues-
tionable la nueva distribucién de la poblacién espaficla de forma cada
vez mds favorable a la periferia, frente al terminante predominio def
centro existente durante el siglo XVI, Todavia mdés acusado es este fe-
némeno en el terreno econdémico. En primer lugar, la depresion econs-
mica de 1605-1610 habfa afectado con fuerza especial a Castilla. En se-
gundo término, hacia 1680 —década en la que como veremos, puede
centrarse ¢l inicio de la renovacién cientifica— dio comienzo un lento
proceso de recuperacién de la periferia peninsular, mientras que la eco-
nomia castellana se hundié por la catdstrofe monetaria acaecida aquel
mismoe aflo, En conexién con estos cambios de la economia real, apa-
recen en este momento los primeros atisbos de un reformismo econé-
mico que preludia muchas caracteristicas de los afios ilustrados. En
Aragdn un grupo renovador presidido por la interesante figura de Juan
Pablo Dormer trabaja incansablemente para reactivar la industria y el
comercio; en 1684 una Junta de Comercio se apunta el notable éxito de
la supresién de los peajes interiores. En Catalufia, también en torno a
1680, otro grupo encabezado por Narcise Feliu de la Penya insiste
igualmente en la necesidad del trabajo y del comercio, Un poco més
tarde (1685) el ministerioc Oropesa iniciard en Castilla ensayos de col-
bertismo que dominan algo el caos. El mismo Oropesa habia procurado
ya traer algunos artesanos extranjeros y habia tratado de reglamentar los
gremios, limitar el latifundismo y favorecer la decafda industria textil.
Una ley de 1682, que reaccionaba contra la “deshonra legal” del trabajo,
expresa muy bien el trdnsito a una nueva Espafia: de acuerdo con ella,
no se perdia la condicién de noble por el hecho de poseer fébricas o
industrias, con tal que los titulares no trabajasen con sus propias manos,

En el terreno politico se producen también cambios en el mismo
sentido, Basta citar el “necforalismo™ que tan agudamente ha estudiado
Regla. Que la personalidad que lo encabeza sea precisamente Juan José
de Austria resulta especialmente interesante para nosotros, ya gue, co-
mo vamos a ver, el hijo bastarde de Felipe IV es un ejemplo tipico de
la nobleza pre-ilustrada interesada activamente en la ciencia y la técnica
modernas, que actué de mecenas de los novatores,

El ambiente intelectual y cientifico en el que tienen que trabajar es-
tos wltimos durante estos afios es extraordinariamente duro y sombrio.
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Sigue dominando la actitud apegada a las ideas tradicionales en las dos
vertientes que ya hemos descrito en el perfodo anterior: la intransigente
v la moderada. La primera se hizo mds intolerante y cerrada que nunca.
En fechas increiblemente tardfas se niegan incluso los hechos mds evi-
dentes que habia apertado la ciencia moderna. Una muestra de los ex-
tremos a los que se llegd la da la oposicién de algunos médicos, como
el catedratico de Salamanca Colmenero, a utilizar los polvos de la cor-
teza de quina, cuya introduccidn en la terapéutica mundial se debia a
los mismos galenistas espafioles. Basté la dificultad de explicar su me-
canismo de accién de acuerdo con los esquemas cldsicos, para que, apo-
yandose principalmente en el reaccionarismo médico francés, se exclu-
yera a tan importante medio de curacidén. Los tradicionalistas moderados
ofrecen, por el contrario, toda la gama posible de posturas de transicién,
que van desde el cientffico que sélo acepta algunas novedades aisladas
como rectificaciones de puro detalle, hasta los que apuran hasta el 1i-
mite la posibilidad de convivencia de los nueves datos e ideas con los
principios cldsicos. Algunos de estos ltimos tienen tantos caracteres
“modernos” que han sido tomados por algunos estudiosos como autén-
ticos novatores. Un ejemplo tipico es el catedrdtico de medicina barce-
lonés Joan d'Alds. En un tratado de cardiclogfa publicado en 1694, no
sélo defiende con los mejores datos y argumentos la circulacién de la
sangre, sino que incluye una acabada informacién acerca de dos noveda-
des tan destacadas como la transfusién sanguinea y la inyeccidén endo-
venosa, e inserta un amplio repertorio de anatomfa patolégica del cora-
zoén y las arterias, con algunos casos de propia experiencia disectiva.
Ello no debe hacernos olvidar, sin embargo, que la base en la que se

insertan todas estas novedades sigue siendo el més tradicional de los
galenismos.

Los cientificos tradicionalistas, intransigentes o moderados, dominan
las instituciones existentes. Los novatores no tienen cabida en ellas v
tienen, por tanto, que depender de la proteccién de nobles y clérigos
de mentalidad pre-ilustrada, y se agrupan en *tertulias” independientes
0 en torno a sus mecenas. Entre estos ultimos destaca, por su impor-
tancia y sobre todo por su prioridad cronolégica, el ya citado Juan José
de Austria. Su figura no ha sido considerada hasta ahora desde este dn-
gulo. 8i se tiene en cuenta su papel dentro de la historia politica espa-
ncla, resulta extraordinariamente ilustrativo conocer su interés por la
ciencia y la técnica moderna: segufa con gran atencidn la produccién
astronémica y fisica de su tiempo, manejaba con gran destreza los ins-
trumentos de observacidn astronémica, asistia con frecuencia a experi-
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mentos fisiolégicos y quimicos, y a disecciones anatémicas, y era un gran
aficionado a la mecdnica, habiendo construide personalmente varios
aparatos. En cuanto a su postura acerca de la aplicacién de los nuevos
conocimientos y técnicas a la resolucién de los problemas colectivos,
bastard con recordar dos significativas dedicatorias a su persona: la
del Discurso fisico y politico de Juan Bautista Juanini, primer texto
espafiol en el que se utilizan los recientes saberes quimicos y médicos
para enfrentarse con un problema de higiene piblica, v la Arguitectura
civil, recta y oblicua de Juan Caramuel, fundamentacién matematica
al dia de las técnicas de la construccidn. Su apoyo es, sin duda, una de
las claves explicativas de la pujanza del grupo de novatores de Zaragoza,
uno de los mas tempranos de Espafla. Y puede decirse también que pesé
en los que se formaron en Barcelona. Mds conocidas son las “tertulias”
en torno a las que se desarrollaron las ideas modernas en Madrid: las
del marqués de Mondéjar, el dugue de Montellano, ete., y sobre todo,
la que se reunia en casa de la interesantisima figura del marqués de
Villena. En Valencia, otro de los focos de los innovadores, conocemos
la existencia de otras tertulias semejantes: la del marqués de Villatorcas
y la mis reducida de Corachdn, Tosca y Baltasar de Ifiigo en casa de
este tltimo. En cuanto a Sevilla, encontramos alli el prototipo de las
agrupaciones espontdneas de cientificos novatores: la que a finales de
siglo darfa lugar a la “Regia Sociedad de Medicina y otras Ciencias”.

El crearse instituciones nuevas enteramente consagradas al cultivo
de las tendencias modernas es una consecuencia légica de las circuns-
tancias anotadas. El desarrollo de las mismas en las instituciones ya
existentes, como las universidades, era en estos lustros finales del siglo
XVII poco menos que imposible. Es verdad que pueden sefalarse algu-
nas excepciones, pero se trata casi siempre de la presencia de tradicio-
nalistas moderados o de hombres de transicién mds que de auténticos
cient{ficos modernos. Incluso en los casos mds tempranos, como Va-
lencia, no hube novatores en sentido estricto explicando desde las aulas
universitarias hasta las ultimas fechas del siglo XVII y primeros del
XVII. Lo general, por el contrario, en la época que nos ocupa, fue la
oposicién cerrada a lo moderno de la que dieron abundantes pruebas
los claustros de Salamanca, Alcald y Sevilla. A pesar de esta resistencia
se crean dentro de la centuria algunas instituciones modernas: en 1681
se funda en Sevilla el Colegio de San Telmo que significa, dentro de
unos cauces ya tipicamente ilustrades, una nueva etapa para la ndutica
v las clencias geogrdficas y astronémicas en nuestro pafs; vy seis afios
mas tarde se constituye como Sociedad de Medicina y otras Ciencias la
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tertulia a la que antes nos hemos referido, la aprobacidén de cuyos es-
tatutos en 1700 abre asimismo nuevos horizontes a las disciplinas mé-
dicas, bicldgicas y quimicas. Si la oposicién de los tradicionalistas no
pudo impedir esta tltima fundacién, si hizo naufragar, en cambio, otras
semejantes, como la academia de quimica en Madrid, que ya proponia
Juan de Cabriada en 1686 y por la que lucharon inttilmente a partir de
1693 Cristébal de Ledn y otros renovadores. Menos relacién con las
ciencias positivas tienen otras instituciones de orientacién moderna que
se crean o al menos cemienzan a dar sefiales de vida durante estos afios.

Recordemos por ejemplo, la que sirvidé de antecedente a la Academia
de Buenas Letras de Barcelona.

Las dificultades que los innovadores encontraron en la sociedad es-
pafiola de este perfedo no parten inicamente de los tradicionalistas in-
transigentes y moderados. Como en todas las situaciones de crisis, sur-
gen en ésta numerosas personalidades que constituyen una caricatura

*de los defensores serios de las nuevas ideas. El ambiente de “diletantis-
mo” en el que estos tltimos tenfan que moverse era particularmente
propicio al medro de pintorescas figuras que se oponian ferozmente a
las esquemas tradicionales desde especulaciones disparatadas o descara-
das charlatanerias mezcladas con algunas vagas noticias de las nuevas
ciencias. Los novatores auténticos agotaron la mayor parte de sus fuer-
zas en luchar contra los defensores del saber cldsico en una serie ina-
cabable de polémicas, muchas de ellas a base de textos impresos. En es-
tas polémicas los tradicionalistas atacaban muchas veces sin distinguir
a los renovadores serios de los charlatanes y especuladores. Es mds:
procuraron a menudo fomentar esta confusién que les favorecia dialéc-
ticamente, ya que permit{a situar a sus contrincantes a una luz muy ne-
gativa. De esta forma, los cientificos modernos tuvieron que cargar tam-
bién con el trabajo de diferenciar las doctrinas que defendfan de las des-
cabelladas especulaciones astrolégico-teolégicas mezcladas con alghn
atisbo de quimica que fundamentaba, por ejemplo, la llamada “agua de
la vida”, panacea postulada por el alguacil mayor de la Inquisicion Luis
Alderete v Soto, o de la pintoresca sintesis de la doctrina de Copérnico
con la astrologia y la fisiognémica que defendfa ef franciscanc Fray Bue-
naventura Angeleres.

Para mantenerse al margen de las polémicas y de las innumerables
coacciones por parte del ambiente dominante, los novetores espafioles e
incluso algunos tradicionalistas moderados no tuvieron mas que dos
salidas: o bien dejar en una discreta penumbra las novedades mds hi-
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rientes y comprometedoras o bien residir y escribir fuera de Espafia.
Buen ejemplo de la primera postura es el astrédnomo y matemdtico va-
lenciano José Zaragoza que en su tratado de la Esphera (1675) no se
define claramente en la cuestién bisica de la posicién del sol y el movi-
miento de la tierra, aunque el lector avisado descubra inmediatamente
su preferencia por los sistemas de Copérnico, Kepler y Galileo, Como
muestra de la segunda situacién puede citarse al también matemdtico,
astrénomo y fisico Juan Caramuel, que vivié durante toda la etapa ma-
dura de su vida en Bohemia y en diferentes localidades italianas, lo que
le permitié una mayor independencia y un contacto con las nuevas co-
rrientes europeas mucho mds vivo y directo que el habitunal entre los
cientificos modernos que vivian en Espafia. Entabld, por ejemplo, rela-
cién epistolar con numerosas personalidades bien significativas como
Descartes, Kircher y Gassendi. El resto de los innovadores espafioles re-
dujeron, en cambio, sus contactos inmediatos a Francia v sobre todo a
Italia. Las noticias de lo realizado por los autores germdnicos ¢ anglo-
sajones, por los que sentfan tan gran admiracién, les llegaban sélo in-
directamente o a través de sus publicaciones.

Francia desempefié un papel ambivalente en el proceso inicial de
nuestra renovacién cientffica. Por una parte, la Sorbonne fue el gran
apoyo de los mds intransigentes tradicionalistas, ya muy a finales del
siglo. La universidad de Montpellier, en cambio, fue un estimulo notable
para algunos de nuestros cientificos “modernos”, como el botdnico ca-
taldn Jaime Salvador, o el médico y quimico Juan Bautista Juanini, del
que incluso tradujeron allf una de sus obras. En Parfs, frente al reaccio-
narismo de la universidad, el ambiente mds avanzado de la “Académie
des Sciences” fue decisivo para la obra del microscopista y grabador Cri-
sostomo Martinez, que pasé en dicha ciudad los dltimos afios de su vida.

Mucho mds importante fue la influencia de la ciencia italiana, que
casi undnimemente pesd a favor de la modernidad. La estancia en los
territorios de aquel pais unidos a la corona espaiiola, fue decisiva para
hacer mds abierta la posicién de muchos tradicionalistas, y as{ vemos,
por ejemplo, al galenista moderado Francisco Morellé publicar en N4-
poles una monografia (1678) en defensa de la circulacién de la sangre.
En segundo lugar, también tuve mucha importancia la estancia en nues-
tro pais de cientificos italianos que militaban al lado de la modernidad.
De ellos, unos adquirieron el cardcter de espafioles, pudiendo contarse
entre los mds destacados y tempranos de nuestros novatores. Como re-
presentante mdximo de los mismos, nos ocuparemos después del antes
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citado Juas Bautista [uanini. Otros estuvieron solamente una tempo-
rada mds o menos larga en nuestra patria, pero participando de forma
activa en el esfuetzo renovador. Entre los varios ejemplos que a este
respecto podrfan citarse, recordaremos el caso del médico veronés José
Gazola que con una obra publicada en Madrid en 1690 tomd parte activa
en las polémicas en torno a la nueva medicina.

I1.  La obra cientifica de los primeros
“novatores” esparioles.

Para cumplir la funcién de breve resumen que se habfa propuesto
este trabajo nos queda tnicamente dar una ligera noticia de la persona-
lidad y de la obra de nuestros mds significativos cientificos “modernos”
de estos afios. Para mayor claridad y concisién, los agruparemos bajo dos
epigrafes. El primero de ellos corresponde a las ciencias quimicas, bio-
loégicas y médicas, disciplinas en las que la iniciacién del movimiento
renovador se produce con mayor claridad y energfa. El segundo incluye
los saberes matemiticos, fisicos, astronémicos y nduticos.

1. Como antes hemos dicho, las mas importantes e innegables nove-
dades dentro de la quimica, la biologia y la medicina habfan empezado
a difundirse en Espafia durante los afios centrales del siglo, como recti-
ficaciones aisladas de los esquemas tradicionales. Dentro de dichas dis-
ciplinas, el primer texto del que tenemos noticia en el que se rompe
abiertamente con estos esquemas, se publica en nuestro pais en 1674. Se
trata de un libro llamado a tener cierta notoriedad europea: se titula
Discurso politico y physico, que muestra los movimientos y efectos que
produce la fermentacién y materias nitrosas... Su autor es Juan Bautista
Juanini, el médico italiano afincado en Espafia al que antes ya nos he-
mos referido, Juanini (castellanizacidén del apellido original Giovannini)
habfa nacido en Mildn en 1636, y se doctord en medicina y cirugfa por
Pavia, en cuya ciudad ejercié desde 1660 a 1663. Con posterioridad a
dicha fecha residi¢ en Espafia hasta su muerte, acaecida en 1691. Fue
médico y persona muy allegada a Juan José de Austria, al que va dedi-
cado el Discurso, y del que harfa incluso la autopsia para averiguar la
causa clfnica de su fallecimiento.

El Discurso es, ante todo, un detenido estudio de la fermentacion,
aplicada especialmente a un problema de higiene publica: la impurifi-
cacién del aire de Madrid como consecuencia de las “exhalaciones de
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excrementos y caddveres animales”. Las ideas quimicas de Juanini reve-
lan un conocimiento muy riguroso de las ultimas novedades europeas.
Ya Hoefer en una fugaz alusidn a esta obra hizo notar que el médico
hispano-italiano habia sido uno de los primeros autores europeos en in-
corporar la doctrina de! “espiritu nitro-aéreo” de Mayow, punto tras-
cendental como es sabido en la evolucién de la quimica, y paso previo
para el descubrimiento del oxigeno y de su papel en los procesos orgd-
nicos. La aplicacién de estos saberes a un problema médico-social es
otrc mérito de Ja obra que comentamos, incluso medida a un nivel eu-
ropeo. Por ello no debe extrafiarnos que fuera traducida al francés en

Montpellier en 1685 y que alcanzara una segunda edicién castellana en
1680.

Aparte del tema central, encontramos en este libro materiales de pri-
mer interés para el tema que nos ocupa, Hay numerosas referencias a
autopsias y a experimentos quimicos y fisiolégicos, la mayor parte de
ellas realizadas ante Juan José de Austria, o en los anfiteatros anatémi-
cas de las universidades de Salamanca y sobre todo de Zaragoza. Espe-
cialmente estrecha debid ser la relacién de Juanini con el grupo de ga-
lenistas moderados y de rovatores zaragozanos, muy abiertos, como
luego diremos, a las ideas iatroquimicas, asiduos cultivadores de la disec-
cién anatémica y los primeros en Espafia en imponer la doctrina de la
circulacién de la sangre en la ensefianza universitaria, Esta doctrina es
defendida también por el milanés, que ataca explicitamente a sus opo-
nentes, sobre todo al catedrdtico valenciano Matfas Garefa.

El Discurso no fue el dnico libro publicade por Juanini, Dado el ca-
rdcter de este articulo, me conformaré con anotar la existencia de una
ambiciosa Nueva Idea Physica Natural demostrativa (1685) el dnico in-
tento realizado por la ciencia espafiola de estos aflos para entender la
realidad fisica en su conjunto desde los nuevos supuestos. Ideoldgica-
mente pertenece, desde luego, a la escuela iafroquimica, cuyas doctrinas
cosmogdnicas y cosmolégicas le sirven de base. Publicé también un vo-
lumen (Cartas, 1691) consagrado a la morfologia y a la fisiologfa normal
y patoldgica del sistema nervioso. Este iltimo mereceria de sobra una
mds amplia consideracion, incluso desde el punto de vista de la psico-
logia médica.

La obra de Juanini constituye la primera manifestacién piblica del
movimiento renovador de los saberes quimicos, bialégicos v médicos
en nuestro pafs. Como proceso histérico de conjunte, dicho movimiento
aparece abiertamente dentro de la vida espafiola poco después de la pu-
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blicacién de! Discurso del médico milanés. Si se desea escoger una fecha
como punto de partida del mismo, puede sefialarse el afic 1687 como el
momento en el que cristaliza una evidente evolucién anterior a nivel
privado, de la que muy dificilmente podemos rastrear algunas noticias.
La eleccién de esta fecha se justifica por tres acontecimientos de gran
significacién que tienen lugar en la misma: da sus primeras sefales de
existencia el grupo renovador de Zaragoza, se traslada a Parfs enviado
por la universidad de Valencia el grabador y microscopista Criséstomo
Martinez, y sobre todo, se publica el auténtico documento fundacional
de la renovacién cientifica espafiola; la Carta filosdfica-médico-Chymica
de Juan de Cabriada.

Anteriormente hemos aludido en varias ocasiones al ambiente exis-
tente en la Zaragoza de estos afios. Lo que en el terreno econdmico sig-
nificaba el grupo encabezado por Dormer, tiene su correlato dentro de
las disciplinas cientificas que nos ocupan en la labor y la ideclogia de
los profesores de medicina de su universidad. En este afio de 1687 e}
catedrdtico de anatomfa, Francisco San Juan y Domingo introduce por
vez primera la doctrina de la circulacién de la sangre dentro de la en-
sefianza universitaria espafiola. Se trata de un experimentado anatomista
prictico que merecerid este elogioso testimonio del italiano Bottoni:
*“Nadie de los europeos ignora que en este celebrado museo de las cien-
cias florece la medicina en el mds elevado crédito, debiéndose éste al
continuo ejercicic anatémico que dos veces a la semana se ejecuta en el
teatro o salén que para este efecto hay en aque! célebre Hospital Gene-
ral, concurriendo los profesores de esta ciencia a tan importante demos-
tracién”. San Juan y Domingo escribié mds tarde una notable monogra-
ffa sobre las enfermedades endémicas de su ciudad, que puede conside-
rarse como la primera muestra moderna de la geografia médica en nues-
tro pafs. Pero todo ello no debe hacernos olvidar que es solamente un
galenista moderado, del mismo modo que Tomds de Longds, protomé-
dico del Reino y otro de los médicos de cAmara de Juan José de Aus-
tria, aunque sea también un decidido defensor de la circulacién de la
sangre y recurra incluso a técnicas de base tan moderna como la inyec-
cion endovenosa. Esta es la razén de que ambos se opusieran a José
Lucas Casalete, otro catedrdtico de la misma universidad, cuando él y
sobre todo algunos de sus discipulos, representaron una postura radi-
calmente renovadora. La anécdota que motivd este ataque no es re-
presentativa en si misma: Casalete criticaba en sustancia la excesiva
practica de la sangrfa por parte de los galenistas, cosa que se habfa he-
cho ya antes repetidas veces incluso dentro del siglo XVII espaitol. Pero
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en la polémica promovida al respecto —en la que “censuraron” a Casa-
lete nada menos que la totalidad de los claustros médicos de las Uni-
versidades de Salamanca, Alcald, Valladolid, Valencia, Barcelona, Léri-
da y Huesca— el catedratico de Zaragoza y sobre todo su discipulo
Francisco de Elcarte extendieron la discusién a temas de mayor profun-
didad. Como auténticos novatores se atrevieron a destronar por coin-
pleto las teorias cldsicas, sustituyéndolas por los esquemas de la nueva
quimica. La circulacién de la sangre no era para ellos un importante
detalle que habia que rectificar, sino una de las bases de una visidn ra-
dicalmente diferente de la fisiclogfa y de la medicina. Que sus oponentes
fueran unos galenistas tan abiertos y moderados como San Juan y Do-
mingo y Tomds de Longds, habla bien a las claras de lo radicalmente
que se habfan delimitado las posturas. Muy significativa es también la
presencia de Casalete entre los prélogos aprobatorios del libro de Ca-
briada del que después vamos a hablar.

Desde el 19 de julio del mismo afio 1687 sabemos que estd traba-
jando en Paris el grabador y anatomista valenciano Crisdstomo Marti-
nez. No ha ido alli por sus propios medios, sino con una importante
ayuda econémica que el rey Carlos II le habia concedide un afio antes,
a peticién de los catedrdticos de medicina de la universidad de Valen-
cia, con el encargo de realizar un atlas anatémico. Martinez ha grabado
y grabard todavia muy bellas ldminas de anatomia macroscdpica, en las
que se refleja muy bien el doble cardeter barroco de su obra, comoe mor-
fologo y como artista. Pero la parte mds importante de su trabajo, en
Valencia y ahora en Parfs, pertenece a un campo nuevo, apenas cultiva-
do entonces por unos cuantos hombres de su misma edad en toda Eu-
ropa: la investigacién microscdpica. La estructura fntima de los huesos
y su mas fina vascularizacién son el tema preferido de sus 14minas mi-
croscopicas v de sus escritos cientificos. Su contacto directo con la me-
jor morfologia europea le llend de una febril exigencia de “estar al dfa”,
de investigar a la altura de los conocimientos tiltimamente adquiridos.
Las publicaciones europeas aparecidas en los dltimos meses y semanas
son activamente consideradas en su labor. E! grabador valenciano aspi-
raba a la gloria. Y precisamente a la gloria cientifica de los Pecquet
Aselli, Wirsung, Bartholin, Stenon o Willis, descubridores de nuevas es-
tructuras anatdmicas. Explicitamente lo declara en la ultima carta que
de él poseemos, refiriéndose a lo que é] consideraba lo mds importante
de su obra! el descubrimiento de los “vasos adiposos”. Pero no iba a
ser éste, por desgracia su destino. Una grave enfermedad acabd poco
tiempo después con su vida. El gran atlas planeado quedé inacabado y
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nunca legé a publicarse, Nos quedan, sin embargo, diecinueve ldminas
del mismo, magnificas en cuanto a belleza formal y en cuanto revelado-
ras de la altura, la exigencia y la intensidad con que trabaj6. Nos que-
dan también sus manuscritos, primeros esbozos de unos textos que tam-
poco llegé a redactar. Tenemos asimjsmo las cartas que escribio desde
Paris a su valedor en Valencia, el catedratico Juan Bautista Gil de Cas-
telldases. Todo ello nos permite reconstruir su gigantesco esfuerzo, a
la vez que constituye un gran esbozo de una obra en la que la anatomia
macroscdpica, la embriologia y sobre todo la investigacién microscdpica
estdn a la mas exigente altura de su tiempo, Digamos por iltimo, que
a través de las cartas es posible entrever el grupo de médicos valencia-
nos que apoyd a Crisdéstomo Martinez en su empresa. Por la indole de
ésta y por algunos detalles muy significativos, no resulta aventurado
afirmar que fueron el nicleo inicial que permitié a la universidad valen-
ciana salir de la posicién reaccionaria que la caracterizd durante el si-
glo XVII y convertirse en uno de los niicleos mds tempranos e impor-
tantes de la ciencia espafiola de la centuria siguiente.

También durante 1687 publica Juan de Cabriada su libro titulado
Carta filoséfico-médico-chymica, a la que antes hemos llamado docu-
mento fundacional de la renovacién en nuestro pais de las ciencias qui-
micas, biolégicas y médicas. La causa inmediata de su publicacién fue
el desacuerdo en una consulta euntre varios maduros galenistas de la
Corte y el joven e innovador Cabriada. Al defenderse en esta disensidn,
rebasa ampliamente el tema concreto de su dictamen —la abusiva utili-
zacién de la sangria— y se lanza a exponer sus ideas acerca de la fun-
damentacién totalmente “moderna” de la ciencia. Comienza por refutar
reiterada y abiertamente la autoridad de los antiguos. Frente a ella, el
unico criterio *“en las cosas naturales” es la experiencia. Todo un capi-
tulo se consagra a defender esta nueva base, Su parrafo inicial no puede
ser mds terminante: ““Es regla asentada y mdxima cierta en toda medi-
cina, que ninguna cosa se ha de admitir por verdad en ella, ni en el co-
nocimiento de Jas cosas naturales, sino es aquello que ha mostrado ser
clerto la experiencia, mediante los sentidos exteriores. Asimismo es
cierto, que el médico ha de estar instruido en tres géneros de observa-
ciones y experimentos, como son: anatdmicos, practicos y quimicos”.
En numerosos lugares de la obra hay una apasionada defensa de este
modo de entender la ciencia, estando salpicado el texte de abundantes
experimentos propios o ajenos. La circulacién de la sangre, lejos de ser
una rectificacién parcial como en los tradicionalistas moderados, es lla-
mada repetidas veces “nuevo sol de la medicina”. La informacién de los
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nuevos datos e ideas europecs es muy completa y al dia, en especial en
lo referente a los descubrimientos anatomofisiolégicos recientes, y a la
quimica, a la que se elogia como el “arte de anatomizar la naturaleza”.

Otro aspecto muy interesante del libro de Cabriada es la denuncia
que hace de] atraso cientifico de nuestra nacién respecto a Europa:
“Que es lastimosa y aun vergonzosa cosa que como si fuéramos indios,
hayamos de ser los ultimos en recibir las noticias y luces publicas que
ya estin esparcidas por Europa. Y asimismo, que hombres a quienes
tocaba saber esto se ofendan con la advertencia y se enconen con el
desengafio. {Oh, y qué cierto es que el intentar apartar el dictamen de
una opinién anticuada es de lo mds dificil que se pretende en los hom-
bres!”, Cabriada es también quizd el primero en proponer la creacién
en Madrid de una academia de medicina y ciencias naturales, as{ como
de un laboratorio quimico en e] que trabajasen destacados cientificos
extranjeros: ‘;Por qué, pues, no se adelantard y se promoverd este
género de estudio? ;Por qué, para poderlo conseguir, no se fundaréd en
la Corte del Rey de Espafia una Academia Real, como la hay en la del
Rey de Francia, en la del de Inglaterra y en la del sefior Emperador?
¢ Por qué, para un fin tan santo, til y provechoso, como adelantar en el
conocimiento de las cosas naturales (séle se adelanta con los experimen-
tos fisico-quimicas) no habfan de hincar el hombro los sefiores y noble-
za, pues esto no les importa a todos menos que las vidas? ;Y por qué
en una Corte como ésta, no habia de haber ya una oficina quimica, con
los més peritos artifices de Europa? Pues la Majestad Catoélica del Rey
nuestro senor, que Dios guarde, los tiene en sus dilatados reinos, de
donde se podrian traer los mejores. jOh inadvertida noticia! Y si ad-
vertida, [Oh inutil flojedad!”.

Los prologuistas de Cabriada nos permiten descubrir informacién
muy valiosa acerca de nuestros primeros “novatores”. Uno de ellos es
el presbitero Antonio de Ron, representante tipico de las tertulias avan-
zadas de la época y apasionado admirador del empirismo de Bacon,
Otro es José de Casalete, el catedrdtico zaragozano del que antes hemos
hablado. El tercero —Dionisio de Cardona, médico de la reina madre—
es un auténtico innovador del mismo tipo de Cabriada. Su prélogo estd
dedicado a defender la libertad “en el filosofar y medicar” sobre la iini-
ca base de la experiencia como criterio, y a poner de relieve la necesidad
de conocer los hallazgos biolégicos, ¥y quimicos modernos. La clara con-
ciencia moderna de Cardona lo lleva incluso a una terminante idea del
progreso cientffico: “los cientificos médicos... gastan todavia el calor
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de sus entendimientos s6lo en defender doctrinas apolilladas de los pri-
meros maestros de la Antigiiedad, los cuales se deben alabar y respetar,
pero en perjuicio de la verdad no se han de idolatrar, pues ignoraron
mucho de lo que se ha descubierto después... los venideros se admira-
ran de nuestra ignorancia... que si en este siglo se saben muchas cosas,
muchisimas mas se sabrdn en el venidero”.

Resulta 16gico que la Carta de Cabriada motivara los ataques de los
galenistas. En la polémica entablada con este motivo, aparte de la ina-
cabable serie de folietos a favor y en contra, habitual en esta época, in-
tervinieron indirectamente dos interesantes personalidades. El primero
de ellos fue el veronés José Gazola que, como ya hemos dicho, defendid
a Cabriada y a las ideas modernas. El segundo, Diego Mateo Zapata,
todavia muy joven, atacé desde el galenismo a Gazola y a Cabriada.
Muy pocos afios més tarde, liberado de la tutela de los catedraticos de
Alcald, se convertira en una de las grandes figuras de la segunda etapa
de la ciencia moderna en nuestro pafs: la que se desarrolla durante las
primeras décadas del siglo XVIIIL

A los focos de nowvatores que tan rdpidamente hemos caracterizado
hay que afadir el sevillano que diez afios después (1697) de la fecha en
la que nos hemos centrado consigue el decisivo triunfo, al que ya nos
hemos referido, de fundar la primera institucién moderna de nuestro
pafs consagrada a las ciencias quimicas, médicas y biol6gicas a pesar de
la cerrada oposicién de los tradicionalistas. La que desde mayo de 1700
se llamara “Regia Sociedad de Medicina y otras Ciencias” abre una eta-
pa radicalmente nueva en el panorama cientifico espafiol. También hay
que sumar una ausencia bien significativa: la de los naturalistas, A des-
pecho de la extraordinaria altura de nuestra historia natural renacen-
tista y de la recuperacién que sus esiudios experimentarian durante la
llustracidén, los naturalistas no se sumaron en absoluto a este inicial mo-
vimiento de renovacién de la ciencia espafiola. El abatimiento de su ac-
tividad durante estos afios se refleja en el hecho de que, a lo largo del
reinado de Carlos II se publicaran tan sélo 6 libros de historia natural
—todos ellos de nivel infimo— cifra que contrasta, no solamente con los
64 aparecidos acerca de medicina sino con los 42 de matematicas, los
‘44 de astronomia, los 42 de geografia y ndutica, etc. El acontecimiento
més destacado de la historia natural espanola de estos afios fue la des-
aparicién del manuscrito de la gran obra de Francisco Herndndez en el
famoso incendio de El Escorial de 1671. La actividad del boténico ca-
taldn Jaime Salvador —que no publicd nada, pero que colaboré con el
francés Fournefort— es quizd la dnica sefial positiva en este campo.
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2. La renovacidn de nuestra ciencia en el campo de los saberes ma-
tematicos, fisicos, astronémicos y nduticos carece de la unidad de pre-
sentacién histérica que tiene en las disciplinas que acabamos de expo-
ner. Su punto de partida hay que localizarlo, hablando esquemdticamen-
te, en dos figuras: el valenciano José Zaragoza y el madrilefio Juan Ca-
ramuel. Fallecidos en 1679 y 1682, respectivamente, su actividad cienti-
fica se desarrolla durante las dos décadas anteriores al momento hist6-
rico que hemos centrado en el aflo 1687. De esta prioridad no puede,
sin embargo, concluirse apresuradamente el cardcter mds temprano de
la renovacién de nuestras ciencias exactas respecto de las quimicas, mé-
dicas y bioldgicas. Las especiales circunstancias que concurren en las
biografias de los dos autores citados les impidieron, en efecto, desempe-
fiar el papel que Cabriada, por ejemplo, tendria después en su propio
campo. Juan Caramuel, nacido en Madrid, de ascendencia bohemia y
flamenca, estudié primero en Alcald, tomando después el hdbito cister-
ciense y completando su formacién en diferentes centros espafioles y
extranjeros. Como antes hemos dicho, la mayor parte de su vida la pasé
en Bohemia y més tarde en distintas localidades de los dominios espa-
noles de Italia. Ya conocemos que esto le permitié una mayor indepen-
dencia y un contacto mds vivo con las corrientes renovadoras europeas,
pero es evidente que su ausencia de Espaiia le hizo perder influencia en
nuestro ambiente intelectual y cientifico, a pesar de su continuada co-
nexidén con los problemas del pais y su “acendrado espafiolismo’”, puesto
de relieve por Cefial. José Zaragoza, por otra parte, formado originaria-
mente en la universidad de Valencia, ingresé muy joven en la Compa-
fifa de Jesds, Tras residir algdn tiempo en varias localidades espafiolas,
fue nombrado en 1670 catedritico de matemadticas en el Colegio de San
Isidro de Madrid, ciudad en la que desempefid otros cargos oficiales
como consejero cientifico y técnico y come maestro de matemdticas del
monarca. Muy significativa es su pertenencia a una institucién como el
Colegio de San Isidro, que ha pasado a la historia de nuestra ciencia
como simbolo de la cancelacién, a principios del siglo XVII, de toda la
etapa renacentista dentro de las ciencias exactas. Ello y su estrecha
conexién con los ambientes oficiales, hacen explicable la extremada
cautela que utiliza al enfrentarse con los aspectos més hirientes de la
clencia moderna. Esta cautela y algunas importantes limitaciones de su
obra hacen de él una figura titubeante entre un tradicionalismo muy
abierto y la franca modernidad.

La produccidén de Caramuel es famosa por su desmesurada fecundi-
dad y por la universalidad de los temas en ella tratados. Ello repercute
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negativamente, como es légico, en su calidad y solidez. También le per-
judicé su desmedido afin de originalidad, que le llevé en ocasiones a
defender auténticas extravagancias o falsas novedades basadas en débi-
les fundamentos. Todas estas limitaciones no le impidieron, sin embargo,
ser autor de una notable obra, en especial en lo referente a la fisica y a
las matemdticas. Novator convencido, su labor en estas disciplinas de-
pende estrechamente de Descartes. Ceflal, que ha puesto muy aguda-
mente de relieve esta dependencia de la esfera del pensamiento filosdfi-
co, no se ha limitado a recoger su relacién directa con el gran filésofo y
cientifico francés, sino que ha subrayado su pertenencia a una “6rbita
cartesiana” de autores europeos, entre log que se encuentra la compleja
figura de Atanasio Kircher de personalidad tan afin a la suya. En la fisj-
ca de Caramuel encontramos, no sélo una abierta ruptura con los prin-
cipios cldsicos, sino una directa fundamentacion en los datos de pro-
pia experiencia. De este modo, ademds de sumarse, por ejemplo, a la
teoria cartesiana de las cualidades de los cuerpos y de los modos de la
extension, realizdé y publicé experimentos relativos a la caida de graves
y a otros problémas fisicos. De su obra matematica destaca su estudio
de los logaritmos. Se le debe, en primer lugar, las primeras tablas publi-
cadas por un cientifico espafiol, y en segundo términc la invencién de
un sistema que €l mismo denominé de “logaritmos perfectos™. Aunque
va el propio Padre Zaragoza demostrd que no representaban ninguna
ventaja sobre los logaritmos de Briggs, esta invencién coloca a Caramuel
entre los antecesores del calculo de los cologaritmos. Menos valiosa es,
en general, su produccién astrendmica, aunque tenga en su haber la
postura radicalmente moderna de reducir la astronomia a una cieacia
puramente fisica, regida solo por las leyes de la mecdnica.

En la obra de José Zaragoza, al contrario de lo que acabamos de ver
en la de Caramuel, la parte mds notable es la astronomia, mientras que
la matemadtica estd muy limitada por graves ausencias. Tiene esta tlti-
ma Unicamente méritos a escala muy local. Zaragoza tuvo por ejemplo,
que hacer personalmente los caracteres tipograficos propios del 4lgebra,
que faltaban en las imprentas espafiolas, para poder publicar su Aritmé-
ticg universal (1669). Ello no puede hacer olvidar, sin embargo, la ausen-
cia en esta obra y en el resto de sus escritos de los trascendentales pro-
gresos que el dlgebra debia a Cardano, Vieta v Descartes. En astrono-
mia, en cambio, realizd Zaragoza una muy valiosa labor ampliamente
conectada con las nuevas corrientes. Es, por de proato, un gran astré-
nomo practico. Desde 1660 al menos, sabemos que hacia observaciones
con anteojo, que culminaron en las de los cometas de 1664 y 1677. El
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informe de la correspondiente al primero, remitido a Ia “Académie des
Sciences” parisina, serfa traducido parcialmente al francés al cabo de
miés de un siglo (1783). Su observacién del cometa de 1677 fue la pri-
mera del mundo, ¥ sus noticias fueron publicadas en el fournal des Sa-
vants y en las memorias de la “Académie des Sciences”. Fue un apasio-
nado constructor de instrumentos cientificos, entre los que hay que des-
tacar los dos anteojos con les que realizaba sus observaciones. A este
intenso cultive de la astronomia prictica, unia Zaragoza una magnifica
informacién de los datos de la ciencia astronémica de su tiempo, que
contrastan con la limitacién de la correspondiente a sus chras puramen-
te matemdticas. Ello le permiti6 publicar su excelente tratado Esphere
en comun celeste y terrdgquea (1675). Su ideologia es claramente mo-
derna, ante todo por la continua fundamentacién de las hipétesis en
datos de observacién astronémica. En segundo lugar, por la explicita
aplicacién de los nuevos datos al derrumbamiento de las bases de la
cosmologia cldsica: niega la incorruptibilidad de la sustancia celeste,
admite la infinitud del espacio, niega el alma de los cielos, asi como los
orbes cristalinos ¢ sélidos de Aristdteles o Santo Tomds, etc. Su tnica
limitacién de importancia es su actitud en el problema de los sistemas
planetarios, cuestién en la que, tal como antes he dicho, mantiene una
extremada cutela que evita tfoda adhesién terminante. Esta cautela sélo
puede explicarse por su condicién de partidario en secreto del heliocen-
trismo y el movimiento de la tierra. En varios pasajes refiere claramente
su simpatia por tal ideario, que sirve luego, ademds de base implicita a
todas las teorias astrondmicas parciales que defiende.

Junto a Caramuel v Zaragoza deben alinearse otros notables culti-
vadores espafioles de las ciencias exactas durante el reinado de Carlos II.
Me limitaré a recordar las figuras de Vicente Mut y de Antonio Hugo
de Omerique, El primero es otro destacado astrénomo préictico. Segin
Cotarelo hizo notables estudios sobre las Pléyadas y fue el primero en
medir sus distancias. Publicé un estudio sobre el didmetro solar, su
paralaje y la anchura de la sombra de la tierra, y otro sobre movimientos
celestes, Realizd también observaciones del cometa de 1664 y en la ex-
plicacién de su marcha realizé su contribucién de mayor importancia:
suponer una trayectoria no rectilinea sino de tipe parabélico, “atisbo
admirable” que merecié que algunos autores lo consideraran més tarde
como uno de los predecesores de Newton. Antonic de Omerique, por
su parte, es el autor de la obra matemitica de mayor valor objetivo de
todo el Barroco espafiol. El principal de sus escritos, el titulado Aralysis
geometrica (1691) es, en efecto, una de las pocas producciones cientificas
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de primer range dentro de la época espafiola que consideramos. Significa
un progreso real, no sclamente de los métodos cldsicos, sino respecto
a numerosos aspectos de los modernos de Descartes, Vieta y otros au-
tores. Algunos estudiosos de nuestra tradicién cientifica, mds entusiastas
que objetivos, se empeflaron en entender la contribucién de Omerique,
considerdndolo como uno de los creadores de la geometria analftica.
Este desenfoque impidié durante algin tiempo comprender la verdadera
importancia de la obra del matemdtico gaditano, que consisti6 en ser una
de las aportacicnes centrales para la revalorizacién del andlisis cldsico.
En esta linea tuvo varios importanfes seguidores germénicos y britdni-
cos a lo largo del siglo XVIII, y a causa de ello merecié los elogios de
Chasles y del propio Newton, _

El tnico terreno dentro de las ciencias exactas en el que se puede
hablar de un movimiento de novatores con las caracteristicas tipicas que
hemos encontrado para éstos en los saberes quimicos, médicos y biold-
gicos, es en sus aplicaciones dentro de la ndutica. El esquema de los
tres perfodos de nuestra ciencia del siglo XVII se cumple paradigméti-
camente en esta disciplina. En el primer tercio de la centuria, nuestros
grandes autores renacentistas —Martin Cortés, Medina, Zamorano,
etc.— contindan dominando la ndutica europea: basta comprobar las
ediciones inglesas, francesas, italianas, etc., que alcanzan sus obras. La
parte central del siglo corresponde al hundimiento de los dltimos restos
de esta gloriosa tradicién, con la desaparicién incluso de las ensefianzas
de la Casa de Contratacién sevillana, de la Academia de Matemdticas
de Madrid, y de las que se daban en centros universitarios, La tercera
etapa traerfa el comienzo de una nueva época con la fundacién en Se-
villa el afio 1681 de nuestra primera institucion cientifica “moderna”:
el Colegio de San Telmo. Su estructura preludia la que tendrdn otros
centros ilustrados durante el siglo XVIII: recogia a nifios huérfanos,
que convertia en cientificos, o en técnicos en ndutica o ingenierfa naval.
Como representacién de la primera produccién escrita que salié de este
centro, hay que citar el trabajo Norte de la navegacion que publicd en
1692 Antonio de Gaztafieta. En el prélogo del mismo, el jesuita Gimmiz
dird estas palabras casi increibles *... los espafioles, que habian descu-
bierto tantos mundos ignorados, satisfecha con esto su curiosidad, no
cuidaron de ensefiar a los venideros, con puntuales observaciones y re-
glas précticas, el arte de la navegacion”. No puede darse una muestra
mds expresiva del completo olvido de la gran tradicién renacentista.
Cuesta trabajo creer que estas lineas fueran escritas solamente sesenta
o setenta afios mds tarde del momento en que nuestra ndutica dominaba
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todavia el panorama europeo. Este olvido no es fortuito, sino que per-
tenece a la més profunda entraiia del movimiento nopator espafiol. He.
mos visto que este ofrecid al pais contribuciones de una trascendencia
que no necesita encomio: los datos, las ideas, y las técnicas de la nueva
ciencia, los fundamentos metédicos que le servian de base, el derroca-
miento del criterio de autoridad, la idea de progreso, una valiente de-
nuncia del atraso cientifico espafiol y las bases de un programa para
superario, El precio que hubo que pagar por todo ello fue el olvido de
la tradicién cientifica espafiola anterior al siglo XVII. El esfuerzo por
comunicarse con Europa resultabz incompatible con una conexién viva
con dicha tradicidn, que dificultaba extraordinariamente la dura barrera
de un siglo de aislamiento y de pardlisis. El hecho histérico de este ol-
vido tendré caracteres irreversibles: a partir de entonces la extraordi-
naria actividad cientifica espafiola medieval y renacentista no podrd
pesar como una auténtica tradicién, El acercamiento a la misma serd
pura arqueologia, casi siempre, ademds, en rebusca de mitos o de utopfas
hacia el pasado, méas que con el desec de un conocimiento objetivo y
veraz de los hechos.

292



Sebastidn Garcia Martinez

LAS CIENCIAS HISTORICAS Y LITERARIAS EN LA ESPANA
DE CARLOS II (1665 - 1700)

El cuadro de las ciencias histdricas entre 1665 y 1700 no ofrece de-
masiada unidad, pero presenta algunos caracteres tipicos: ausencia de
historias generales; desarrollo potente de la historia regional; estadio
final de la evolucién de los historiadores de Indias; una proliferacién
desorbitada de la historia particular, genealogfa, biograffa e historia
eclesidstica, v por fin una vigorizacién trascendental de la critica histd-
rica, en la cual hundiré sus rafces sélidamente la historiografia de la
Tlustracién. Este dltimo aspecto, el mds importante y decisivo del pe-
rfodo, conlleva el desbroce impetuoso del climulo de falsedades que los
cronicones apécrifos habian vertido sobre la Historia de Espafia desde
fines del sigle XVI para fundamentar tradiciones religiosas e histéricas.
El afin polémico, no siempre objetive y riguroso, invade todos los dm-
bitos manifestdndose en una serie de cuesfiones encontradas a escala
local ~—la catedralidad de Zaragoza, la patria de San Lorenzo—, a escala
regional —los origenes de Aragén y Navarra—, a escala nacional —la
veracidad o falsedad de los cronicones. Lo que parece indudable es que
desde ahora la Historia no puede ser artistica o literaria, ni siquiera me-
ramente documental, sino revisionista y critica, abocando de lleno en
el campo de la erudicién. Si la Historia de la conquista de México de
Antonio de Solis representa en cierto modo el canto del cisne de una
forma determinada de hacer historias, las laboriosas investigaciones del
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Marqués de Mondéjar o de Nicolds Antonio revelan un mundo nuevo

que enlaza sin solucidn de continuidad con la gran empresa historio-
grifica de] XVIIL

No se puede hablar de historia general durante el reinado de Car-
los 11 mds que en un sentido muy relativo. La obra de Mariana es acep-
tada casi totalmente, reeditada, adicionada y traducida. Sus continuado-
res —Varen de Soto, Espinosa y Malo— se limitan a afiadir, llegando
hasta 1677, no el cuerpo de la Historia general de Espania, sino el suma-
ric final con el que el mismo P. Mariana pretendia obviar en forma de
anales las dificultades inherentes a la narracién de los hechos més cer-
canos al historiador. Unicamente en 1700, la publicacién del primer
tomo de la Sinopsis historico-cronoldgica de Esparia de Juan de Ferre-

ras, marcaré el inicio de una renovacién decisiva en el campo de la his-
toria general.

Frente al raquitismo de la historia general y al crecimiento aberrante
de otros sectores, la historia regional mantiene con discrecidn y empuje
la altura alcanzada con Lanuza, Blancas y Zurita, que son reeditados en
estos afios. La herencia del genial historiador aragonés parece recogerla
Diego José Dormer, que publicé y comprobd sus Enmiendas y adverten-
clas q las Crénicas de los Reyes de Castilla (1683), continud los Andles
{1697), rehizo los Progresos de la historia en el reino de Aragén y elo-
gios de Jerénimo Zurita (1680) de Andrés de Uztarroz, y aportd estima-
bles materiales en Discursos varios de historias (1683). Navarra encon-
tré quizd su mdximo historiador en la figura del P. Moret, autor de
Investigaciones historicas de las antigiiedades del Reino de Navarra
(1665) y Anales del Reino de Navarra (1684-1704), obras fundamentadas
en una sélida documentacién, aunque el cargo de cronista y la polé-
mica con el aragonesista La Ripa impulsaron a Moret a aceptar ciertas
fantasfas en los origenes del Reino.

La historia eclesiastica supera el 40 por 100 de la produccién histd-
rica del reinado de Carlos II. La hagiografia y biografias de religiosos
predominan absolutamente sobre las historias de drdenes, iglesias y ca-
tedrales. Se trata de obras apologéticas y tnoralizantes, cuyo valor cien-
tifico, muy escaso, llega a ser nulo en la serie de obras inspiradas direc-
tamente en los apderifos: comentarios polémicas, historias locales, po-
blaciones eclesidsticas. De este endeble conjunto destaca la Notitia
conciliorum Hispaniae (1L686) del cardenal Sdenz de Aguirre, el recopila-
dor de la coleccidn candnica. En la Historia eclesidstica de Indias pre-
dominan obras que narran la actuacién colectiva de una orden en un
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marco geografico concreto —generalmente la circunscripcién de una
provincia religiosa—, atendiendo mas a los hechos misionales que al
pafs, habitantes y costumbres. La Historia secular de Indias acusa el
agotamiento del género: produccién minima —la mitad del total la
constituyen traducciones de autores anteriores: el Inca Garcilaso, Fer-
nando Coldn y sobre todo Las Casas— y refundiciones, siempre en el
campo de la historia particular. El éxito de la Historia de la conquista
de México (16385) de Solis —2 ediciones, 4 traducciones hasta 1700;
24 ediciones, 14 traducciones en e[ XVIII— se debe mds que a su valor
histérico (no despreciable: rigurosa utilizacién de Bernal Dfaz, Go-
mara y Herrera, deslucido por la inclusién de arengas inventadas), al
interés del tema y a la habilidad literaria del autor para tratar drama-
ticamente las incidencias de la conquista,

Las relaciones de sucesos particulares, hechos bélicos, viajes reales,
historias de ciudades, cocbran un auge numérico que no se corresponde
con su valor cientifico. Una excepcién muy notable es la obra de Diego
Ortiz de Zifiiga Anales de lg ciudad de Sevilla (1677), que parte de
San Fernando para obviar la nebulosa época anterior, enmarafiada por
las ficciones. Las posibilidades que brindaban los apdcrifos de remontar
hasta la mds lejana antigiledad los linajes nobiliarios, dieron como re-
sultado una profusién desmesurada de obras genealdgicas debidas a un
pequeflo grupo de autores, verdaderos especialistas en una materia que
resultaba muy fructifera econédmicamente: Alonso Nufez de Castro,
Luis de Salazar y Castro y sobre todo el prolifico José Pellicer. Entre
las raras obras valiosas de un género que cuanto menos resultaba hiper-
bélico figura la Biblioteca Hispdnica histdrico-genealdgico-herdldica, que
Franckenau publicé en 1724, extraida de los papeles comprades a los
herederos de Juan Lucas Cortés. Menos copiosas son las biografias se-
culares —exaltaciones encomidsticas de reyes y nobles— y las relacio-

nes de sucesos extrapeninsulares, linica forma en que se manifiesta la
historia universal en esta época.

Nos hemos referido ya a los estragos que las invenciones apdcrifas
‘habfan causado en los diversos campos historiogrdficos. Se pueden dis-
tinguir dos ciclos bien definidos en su difusién. El primero (1595-1660)
abarca el descubrimiento de los libros plimbeos de Granada; el hallaz-
go de los cronicones de Dextro, Mdximo, Luitprando y Julidn Pérez por
parte del P. Romén de la Higuera; y la protiferacién de comentaristas
sectarios entre los que figuran Rodrige Caro, Bivar, Tamayo de Vargas,
Ramirez de Prade y Tamayo de Salazar. El segundo ciclo se inicia hacia
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1660 cuando Antconio de Nobis, clérigo que utilizaba el seudénimo de
Antonio de Lupisn Zapata, empezd a hacer circular los cronicones de
Hauberto, Walcbonso Merio y Martirologio de San Gregorio Bético, a
los que se unié en 1669 el de Liberato, aportado por Fray Gaspar Roig
y Yalpi. La nueva serie encontré su defensor méds pertinaz en el bene-
dictino Fray Gregorio de Argaiz.

Las figuraciones se difundieron enormemente por el sistema de co-
plas manuales, cada vez mds adulteradas, aun antes de ser editadas y
tuvieron una aceptacién casi general. El expediente de fingir el hallazgo
de crénicas perdidas no era nuevo desde que Floridn de Ocampo esgri-
mié Ja de Julio Didcono. Pero a partir de Romén de la Higuera se suce-
den las invenciones, se multiplican las obras inspiradas en ellos —Pelli-
cer cifraba en doscientos sus seguidores durante todo ¢l XVIL— y el re-
sultado es un caos extraordinario de modo especial en la historia primi-
tiva, eclesidstica, genealdgica y particular. Las causas del crédito que
gozaron son muy complejas: lo ftiles que resultaban para ciertos auto-
res al jlustrar cuestiones debatidas, la debilitacién del espiritu critico, la
confusién creada por los cronicones al apoyarse unos a otros y la difi-
cultad de oponerse a una corriente de tan gran popularidad, pues se
llegé a tener por impiedad el impugnarlos. En lineas generales el ciclo
de Romdn de la Hignera sélo enconird en su época una oposicién sub-
terranea, nunca manifestada abiertamente. A lo sumo se llegé a la posi-

cién ambigua del P, Mariaga: apoyarse en ellos pero descargando su
responsabilidad.

Las primeras impugnaciones tajantes se producen en el reinado de
Carlos II, cuando se difunden las ficciones del ciclo de Lupidn Zapata.
Un candnigo de la Seo dg Zaragoza, Juan de Aguas, atacd el Hauberto
en su obra Por la catedralidad primitiva del templo metropolitano en
Zaragoza (1666), porque el apderifo la concedfa al Pilar. El jerénimo
Hermenegildo de San Pablo salté a la palestra con Defensa de la Reli-
gion Jerémima de Espaiia y su antigiiedad (1672), quizd porque su pro-
pia orden no figuraba entre las favorecidas, La figura mas paraddjica de
los impugnadores es José Pellicer, uno de los autores mas fantdsticos y
que habia utilizado intensamente las figuraciones en sus trabajos genea-
15gicos e histéricos. En 1676 cambia teatralmente de bando con Trofeo
de la verdad en la Historia. Formado del Hauberto sin mdscara, del Lu-
pidn Zapata sin embozo y del ostracismo de varias fdbulas y se dedica
a polemizar ferozmente: E! Cuchillo Real que corta el cdncer de las
historias verdaderas de Esparia (inédito), violenta diatriba contra Argaiz.
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La obra esencial que desmonta cientifica y serenamente las falseda-
des del primer ciclo es la Defensa de la Historia de Espaiia contra el
Padre Higuera de Nicolds Antonio, publicada por Mayans en 1742 con
el titulo de Censura de historias fabulosas, Su autor trabajé en ella lar-
gos afios, apartado de las controversias y con la independencia que le
brindaba su cargoe diplomético en Roma. El método empleado consistid
en un examen exhaustivo de las obras inéditas de Romén de la Higuera
—sobre todo la Historia de Toledo— comparandolas con los cronicones,
demostrando la identidad del falsario y analizando tipolégicamente los
embustes. Sin embargo, al mismo tiempo que Nicolds Antonio realizaba
su laboricsa investigacién, negociaba el asunto de los libros plimbeos
ante la curia romana, aconsejando a los candnigos del Sacromonte gue

pusieran el acento en las seflales sobrenaturales relacionadas con el ha-
Nazgo de 1595.

Los intereses eclesidsticos de Aguas y S8an Pablo, la actitud efectista
de Pellicer y la posicién ambivalente de Nicolds Antonio, ceden ante la
impetuosa impugnacién del Marqués de Mondéjar sin mds mavil que el
amor a la verdad histérica y su decidido espiritu critico. En 1666 pu-
blicé el Discurso historico por el patronato de San Frutos. Contra la
supuesta cdtedra de San Hieroteo en Segovia y pretendida autoridad de
Dextro, reivindicando al primer santo contra el segundo, obispo atenien-
se, nacionalizado y residenciado en Segovia por los cronicones. No se
trataba dnicamente de un problema local, sino que involucraba el plan-
teamiento de la cuestién general de los apéerifos. A la réplica de Argaiz
(1668) contesté a su vez con las Disertaciones eclesidsticas por el honor
de los antiguos titulares contra las ficciones modernas (1671), obra muy
erudita —contiene 3.527 notas en sus 640 paginas— en la que ampliaba
el ataque a las falsedades de los dos ciclos. El espiritu critico del Mar-
qués de Mondéjar no se agota en este problema bdsico, sino que es el
nervio central de numerosos trabajos, entre los que conviene recordar
dos publicados por Mayans en 1746: Advertencias a la Historia del P.
Juan de Mariana, revisién critica de un autor aceptade undnimemente
en esta época, y Noticia y juicio de los mds principales historindores que
ha tenido Espafia, obra de mds alcance que los Progresos de la historia
de Uztarroz-Dormer y que con ella significa el comienzo de la Historia
de la historiografia espafiola.

* * *

El panorama de las ciencias literarias durante el reinado de Carlos II
ne presenta la complicacidén que hemos examinado en el dmbito de las
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ciencias histdricas. Ante todo se trata de un conjunto mucho méas redu-
cido numéricamente, de modo que el total de obras publicadas no llega,
ni con mucho, al centenar. Pese a que los campos mds cultivados son el
lingiiistico y el de la preceptiva literaria, la aportacidn esencial lo cons-
tituye el bibliografico, rigurosamente nuevo pero llamado a tener una
trascendencia decisiva en la cultura espafiola,

El 60 por 100 del total lo forman tratados de tipo filolégico de!l idio-
ma no castellano: gramaticas, Artes, traducciones y sobre tode obras
lexicograficas {Diccionarios, Tesoros, Vocabularios). L.as lenguas semiti-
cas, cldsicas y europeas son mds bien raras. Mayor vitalidad muestran
las peninsulares: el portugués, el catalan y el vasco. El grupo mds nume-
roso lo forman las lenguas americanas en las que la finalidad didactica
se ve doblada por el afan misional: Catecismos, Cartillas, Confesionarios,
Misceldneos espirituales, obras sencillas traducidas para los aborigenes,
pero también otras de mas fuste encaminadas al aprendizaje de los mi-
sioneros.

La preceptiva literaria se nutre en su mayor parte de las reediciones
de Nebrija, siendo muy escasa la produccidn del periodo, que acusa por
otra parte un gran desconcierto, paralelo al deficiente desarrollo literario
del pais sobre todo desde 1680. Muy tipica es la Rhytmicam (22 edi-
cidn 1668) del poligrafo Juan Caramuel, enciclopedia métrica con ele-
mentos prosodicos y otrogrificos, mas ingeniosa que util. El mejor tra-
tado es sin duda la Hodierna Hispara Comoedia de Francisco Ramos
del Manzano, disertacién intercalada en su comentarioc a las leyes fulia
y Papia (1678), cuyo influjo en la libertad critica de Feijoo en el campo
estético —asl como el de Caramuel y Nicolds Antonio— sefialé ya Me-
néndez y Pelayo.

Las obras bibliogrdficas publicadas en esta época se reducen a las
dos partes de la Bibliotheca hispana de Nicolds Antonio: la Nova {1672)
y la Vetus (1694}, obra péstuma corregida por el Dedn de Alicante Ma-
nuel Marti y publicada por el cardenal Sdenz de Aguirre. La Btbliotheca
Nova va encabezada por un interesante Prefacio en el que se exponen
sintéticamente las principales aportaciones de la Literatura, Filosofia,
Historia y Clencia espafiola; las recopilaciones bibliograficas de la cul-
tura universal; los timidos intentos de cuajar algo semejante en Espafa,
Siguen después los autores desde 1500 a 1670, dispuestos alfabgticamen-
te, con sus obras, impresidn, lugar de edicidn, fecha y un juicio critico
sobre las mismas, la mayor parte de las veces original de Nicolds An-
tonio. La Bibliotheca Vetus, trabajada con idéntico método, abarca los
autores desde la época de Augusto hasta 1500. El conjunto no sélo se-

298



fiala el inicio de la bibliografia como ciencia en Espafia, sino que es una
de las obras mds perfectas realizadas universalmente en este campo.

Una obra de la importancia de la Bibliotheca hispana no surge por
generacién espontdnea, ni es un faro solitaric en un paramo cultural.
Sus raices hay que buscarlas mds que en los intentos anteriores —ensa-
yos de catalogacién de bibliotecas particulares: Tamayo de Vargas (1622),
Andrés de Uztarroz (1644)— en el nacimiento de una nueva sensibili-
dad erudita, una de cuyas manifestaciones, quizd la mas tipica junta-
mente con el espiritu critico, es la pasidén por los libros no limitada al
simple acopio —como afios antes el conde de Gondomar y el conde du-
que de Olivares— sino a la investigacién y al estudio de los mismaos.
La biblioteca de Nicolds Antonio en Roma tenfa 30.000 volimenes y
era la segunda después de la del Vaticano. La del Marqués de Mondé-
jar sélo cedia en Espana ante la del Escorial. Menos copiosas, pero im-
portantes, eran las de Sdenz de Aguirre, José Pellicer y Juan Lucas Cor-
tés. En Valencia, la del marqués de Villatorcas superaba los 7.000 voli-
menes. La culminacion de todo este mundo biblitfilo seria la fundacién
de la Biblioteca Nacional en 1711, simple refrendo oficial a una tenden-
cia cultural que ya estaba en el ambiente y cuya genial expresién es la
Bibliotheca hispana.

El caso de Nicolds Antonio, el més eximio, no era el tnico. Ya antes
de 1700 Fray José Rodriguez emprendid con su Btblioteca valentina (pu-
blicada pdstumamente en 1747) una tarea analoga entre los autores va-
lencianos, sj bien con menor rigor, reflejando directamente la influencia
de la Hispana, que serfa tan intensa en la centuria siguiente que haria
escribir a Mayans en 1740: “Esta (la historia literaria y cultural al mo-
do bibliogrifico) es la que mds se estima en este siglo... porque se ha
experimentado que el saber consiste en los libros”. 8i el movimiento de
critica historica del reinado de Carlos II habia arruinado mortalmente
el crédito de los apdcrifos, colocande firmemente los mojones que con-
ducirfan a la Espafia Sagrada, el afdn bibliografico proporcionaria la sen-

sibilidad y los instrumentos de trabajo necesarios para la erudicién del
XVIII,
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BIBLIOGRAFIA HISTORICA ESPAROLA 1665-1700

Historia general:

 Historia regional:

Historta eclesidstica’

Historin de Indias:

300

autores anteriores

traducciones anteriores ... ... ... ... ...
autores periodo ... ... ... ... ... . L

autores perfodo ... ... ... .. .o . L

autores anteriores

anteriores...

trad. anteriores ... ... ... ... .o o L.

hagiografia

biografias ... ... ... ... ... .. .

drdenes

obra basadas directamente en cronicon. .

autores anteriores
Indias Qrientales..

hagiografia - biografia ... ... ... ... ...

drdenes

L7 o o T

27
19

20
17

21

96

37



Historia secular Indias:

Historia particular:

Genedlogia

Biografias seculares:

Historia untversal:

Critica histdrica...

Otros géneros:

anferiores.., .

trad. anteriores ..,

Indias Orientales.. ..
Indias Occidentales ... ... ...
trad. de SoLfs

autores anteriores

trad, anteriores ... ... ... ... ... . ...

autores periodo ... . .

autores anteriores

trad, anteriores ... ... ... ... ... ... ..

autores periodo ...

autores anteriores

frad, anteriores ... ... ... ... ... .. ...
autores periodo ... ... ... ... ... .. L.

trad. de CUBERO... ... ... .

historiografia...
teoria de la historia

ediciones crémicas ... ... ... ... ... ...

epigrafia
numismadtica...
otros

PRODUCCION TOTAL DE OBRAS RISTORICAS

2
17
1
13
4
37
4
4
16
24
31
4
2
17
23
3
1
16
2
22
13
1
1
2
1
1
11
17
.. 330
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Mariano Peset Reig

HISTORIA DE LA CIENCIA JURIDICA Y ECONOMICA EN
LA ESPANA DE CARLOS II (1665 - 1700)

Una cuestién histérica que hasta ahora ha merecido muy pocos es-
tudios es el estado de las ciencias juridicas y econdmicas en la Espafia
de finales del siglo XVIL Como primera tarea dentro de un trabajo mds
amplio, hemos recogido de modo sistemdtico las fuentes e iniciado la
lectura de las mismas. No pretendemos una visién de conjunto desde
estos primeros pasos, sino tan sélo una ordenacidn de dichas fuentes

a partir de algunos rasgos genéricos, que permita considerarlas de modo
provisional y externc.

Los dos sectores que constitufan las ciencias sociales en este mo-
mento correspondian a niveles muy distintos: el derecho era un con-
junto de disciplinas de larga tradicién, mientras que la economia estaba
todavia en su prehistoria. Intentaremos la presentacién de sus fuentes
mas importantes, ademds de afadir, como complemento, una tabla de
su distribucién por materias.

1. En legislacién, un acontecimiento de singular importancia es la
publicacidn en 1681 de la Recopilacidn de leyes de los Reynos de Indigs
(4 vols. Madrid, Paredes, 1681), Hemos de advertir, sin embargo, que
fue resuftado de los esfuerzos que se realizaron en la época precedente.

Las obras juridicas que se publicaron en el pericdo considerado fue-
ron muy numerosas. Nos ha sido posible reunir 131. Son escritos de
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valor muy desigual, con alguna produccién de indudable altura. Vamos
a dar noticia de las més destacadas dentro de cada materia, procurando
distinguir las producciones propias del momento, de los textos pertene-
cientes a autores que se habian formado y habfan comenzado a publicar
en el periodo anterior. También tendremos en cuenta si son meras reedi-
ciones de libros ya impresos.

En filosofia juridica, en primer término, se va perdiendo el recuerdo
de la gran escuela espafiola de Salamanca y de los restantes tedlogos-ju-
ristas del siglo XVI y de comienzos del XVII. Aparecen algunas edicio-
nes de Vitoria, Cano, Sudrez, y también de Rodrigo Arriaga y de Fer-
nando de Castro Palao, todas, en verdad, realizadas fuera de nuestra
patria. Quiza el mas destacado continuador de esta direccién sea Mén-
dez de San Juan con su De Justitia et Jure (Madrid, 1669).

En derecho internacional se continuia €] tema de presas y contraban-
do, iniciado como monografia hacia mediados de siglo en las obras de
Juan Francisco Montemayor y Cérdoba de Cuenca y de Pedro Gonza-
lez de Salcedo, Lo continia, decimos, José Monris con su Discurso ju-
ridico sobre presas de armadores. Discurso juridico sobre contrabando
y bienes de enemigos naufragados (Barcelona, 1670). También se reedita
la obra de Montemayor a que aludfamos, asi como el jus Publicum de
Antonio Pérez de Alfaro (Francfort, 1668) cuya primera edicidn es de
1657,

También las cuestiones del tratado de 1667 con Inglaterra serdn es-
pecialmente abordadas por Gonzdlez de Salcedo.

La teoria politica mantiene la tradicién de los siglos anteriores acer-
ca de la figura y rasgos del principe cristiano. Por citar a algunos de
quienes escriben en este periodo recordaremos a Diego Felipe de Albor-
noz, Juan Bafios de Velasco, Carlos M.* Carafa, Juan Vela, etc. Sobre
la educacién del principe, Juan Bafios de Velasce publicd, en 1672, su
El Ayo: y Maestro de Principes. Séneca en su vida, También dos juris-
tas del perfodo anterjor se preocuparin de la pedagogia real, sacando
el ejemplo de la Historia: Gonzdlez de Salcedo con su Nudricidn real.
Reglas y preceptos de como se ha de educar a los Reyes mozos desde
los siete @ los catorce anios. Sacados de la vida y hechos del Rey Don
Fernando Tercero de Castilly (Madrid, 1671), y el gran jurista Francisco
Ramos de Manzano con Reynados de menor edad y de grandes Reyés.
Apuntamientos de Historia (Madrid, 1671), escrito mientras desempe-
flaba el carge de precepior de Carlos II. No podemos entrar, aunque
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existen y numerosos, en los escritos politicos més directos, referidos a
la circunstancia de aquel momento,

En derecho romano, por de pronto, se repiten en Amsterdam las
ediciones —¢ incluso se publica alguna de las iltimas obras— del gran
romanista anterior Antonio Pérez de Alfaro, asi como las tltimas dedi-
cadas a esta materia de Ramos del Manzano. Como mds genuina cabe
citar la de Francisco Arana y Andraca, Commentaria ad sex selectiores

Caesarum Leges, quae in postremis duobus voluminibus Iibris continen-
tur, en Madrid 1688.

Uno de los sectores de mayor altura, en cambio, es el cultivo del
derecho candnico, En destacado lugar hay que citar la figura del com-
pilador de los concilios de las Espafias Sdenz de Aguirre con su Notitia
Conciliorum Hispaniae atque Novi Orbis, Epistolarium, Decretalium...
Salamanca, 1686 que completard en 1693 en Roma con el nombre Col-
lectio maxima conciliorum ommnium Hispaniae et Novi Orbis, en 4 vo-
limenes. En el siglo sigulente (1753-55) aparecerd en 6 volumenes en
edicién de Roma.

También defiende Sienz de Aguirre la autoridad pontificia en su
Auctoritas infallibilis et siumma Cathedrae S, Petri extra et supra con-
cilig. .. (Salamanca, 1683). En este empefio y dentro de los extremos cro-
nolégicos del perfode, se editan las obras de Sequeiros y Sotomayor,
Gonzalez de Santalla, Ferndndez de Mifiano y Rodriguez Fermosini,
entre las fuentes recogidas,

También dentro del canénico y en los comienzos de esta etapa, se
editan las ultimas obras del fecundo canonista Diego Antonio Francés
de Urrutogoyti; y a fines del mismo, el estimable comentario a las De-
cretales de Manuel Gonzélez Téllez: Commentaria perpetua in singulos
textus quingue librovum Decretalium Gregorii I1X (ocho tomos en cinco
voliimenes, Leon 1693). Merecié éste nueva impresi6n en 1715 y otra
en Venecia en 1737,

En el 4mbito del derecho comuin castellano el panorama es inferior
en nitmero de publicaciones. Algunas ediciones de autores anteriores,
no muchas. La publicacién de las Additiones ad suum tractatum de
Cesstone iurium et actionum de Alfonso de Olea, en Madrid, 1682, tal
vez a la vista de las numerosas ediciones en 1652, 1658, 1664, 1665,
1669... Por otro lado Diego Ibadez de Faria, que habfa adicionado ya
las Variarum resolutionum de Covarrubias en 1659-60, las remoza en
este periodo con su Novae additiones, observationes et notae ad libros
variarum resolutionum... Didaci Covarrubias a Leiva (2 vols., Lyon 1688).
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Escasez, en suma, en este sector, al menos desde lo que conocemos.
En pendal la situacién es andloga. Cabe citar a dos autores del momento
antericr, que todavia publican: Rafael de Vilosa y Lorenzo Matheu y
Sanz, con su Tractatus de re criminali en 1686. En procesal la obra de
Manuel Ferndndez de Ayala, Prdctica y formularic de la Chancilleria de
Valladolid, 1667.

Més vigor parecen temer en el momento los autores de territorios
de derecho foral. En Catalufia, Miguel de Cortiada, junto a escritos me-
nores de cardcter prdctico, elabora su coleccién, como antes hicieran
otros: Decisiones cancelarii et sacri regii senatus Cathaloniae, Lyon,
1677, que se reeditard varias veces en el perfodo. Coleccién similar rea-
liza Buenaventura Tristany en 1686.

Mayor importancia tiene Valencia, En visperas de ser abolido, su de-
recho foral posee un dltimo florecimiento. Lorenzo Matheu y Sanz se
preocupard especialmente de los aspectos piblicos de su derecho, del
funcionamiento de las Cortes, la ciudad y el reino, asi como del derecho
penal. Nos limitaremos a citar su Tratado de la celebracidn de Cortes
generales del Reing de Valencia, 1677, Qtros destacados foralistas va-
lencianos son Juan Bautista Trovat y Nicolds Bas y Galceran, autor
este ltimo del Theatrum jurisprudentiae forensis valentinae, romano-
rum iuri mirifice accomodatae (2 volimenes, Valencia 1690).

También en Aragén el cultive del derecho es intenso. Recordemos
a Luis de Exea y Talayero y a Juan Criséstomo Vargas Machuca, este
ultimo recopilador de jurisprudencia. Pero, sobre todo, destaca y merece
especial consideracion la figura de Juan Luis Lépez Martinez. No puede
reducirse a un sélo campo —aparte la artificialidad de estos encasilla-
mientos, en general— la personalidad de este escritor. Escribi6é defensas
de la universidad de Zaragoza frente a la Iglesia, sobre provisién de sus
catedras, sobre derecho romano y foral, para terminar comentando la
nueva recopilacién indiana desde Lima. Su obra mds extensa es la de-
dicada a las leyes de Indias con el titulo Observaciones theopoliticas en
que se ilustra varias leyes de la Recopilacion de leyes de los Reynos de
Indias (2 vols.,, 1688). En el comentario al derecho indiano, antes de la
Recopilacién de 1681, cabe citar a Juan Francisco de Montemayor y
Coérdoba de Cuenca, sobre todo, por un utilisimo instrumento, Suma-
rios de las Cédulas, Ordenes, Provisiones reales que se han despachado
por su Magestad, para la Nueva Espaha y otras partes: especialmente
desde el avio 1628, en que se imprimieron los quatro libros del primer

tomo de la Recopilacion de leyes de Indias, hasta el afio de 1677,
México, 1678.
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Por tltimo, destaguemos un sactor de interés: el derecho mercantil,
muy cultivado a lo largo del XVII. Aparte las reediciones, dos obras del
periodo son importantes. En primer término la de Veitia y Linage, em-
pleade durante afios en la Casa de Contratacién de las Indias, que nos
da una visién de sus mecanismos en su Norte de Contratacion de las
Indias Occidentales, Sevilla 1672, Ademds la de José de la Vega, Con-
fusidn de confusiones. Didlogos curiosos entre un phildsofo agudo, un
mercader discreto y un accionista erudito, describiendo el negocio de
las acciones, su origen, su etimologia, su realidad, su juego y su enredo,
Amberes 1688, en que la ciencia mercantil toma por vez primera con-
tacto con los problemas de bolsa y socledades andénimas.

Inmediatamente después del periodo considerade, empieza la histo-
riograffa juridica espafiola con una obra elaborada durante el mismo:
Juan Lucas Cortés compuso su Sacra Themidis, dada a la imprenta en
1701 y firmada por Franckenau.

En estos dos ultimos sectores se ve, por tanto, algo nuevo sobre la

milenaria tradicién juridica, desde el campo espafiol y surgido en esta
época.

II. En el 4mbito de las ideas econémicas la produccidén es menor.
Todav(a en esa etapa precientifica llamada mercantilismo, la problemd-
tica gira en torno a los metales y el comercio, con la balanza de pagos
como instrumento de andlisis de sus movimientos. Lo usual son, mds

que descripciones ajustadas, intentos de arbitrar solucicnes a las crisis
de la Catélica Monarquia.

Cabe destacar los folletos del arbitrista Miguel Alvarez Ossorio y
Redin, que propone soluciones. También el escrito de Centani —Tierras:
medios universales propuestos...— en donde ve como solucién un im-
puesto sobre la agricultura, por lo que se le ha considerado precedente
de los fisidcratas, con ese decidido interés por los falsos precedentes.

También Antonic Cubero Sebastidn tiene diversos memoriales. Sirva
de ejemplo la Representacién a S.M.D. Carlos 1, hecha en 1673, en

que percibe los peligros del comercio francés con América y propone
soluciones.

Ma4s importancia tienen, al parecer, los intentos de solucién y con-
sideraciones aportadas por los nicleos cataldn y aragonés. En aragén
los problemas de indole econdmico se agitan en este periodo en torno
a la Junta de Brazes para medios de reparo del Reino, creada por don
Tuan José de Austria en 1674 y las Cortes del Reino de 1678 y 1684,
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en que se debate la prohibicién o libertad del comercio, con los demds
reinos de la Corona y con los extranjeros. Los escritos son numerosos,
pudiendo destacarse a José Gracian Manero, Manuel de las Heras, Exea
y Talayero y sobre todo a Diego José Dormer, cronista de Aragén, con
sus Discurscs histdrico-politicos sobre los que se ofrece tratar en la
Junta de los Hlustrisimos Quatro Bracos del Reyno de Aragon... que el
Rey Don Carlos II ha mandads congregar este ano de 1684 (Zaragoza,
1684).

En Catalufia, la figura principal serd Narciso Feliu de la Penya con
su Politico Discurse de 1681 y sobre todo su Fénix de Catalufia, com-
pendio de sus antiguas grandezas (1683). El problema de la situacién de
aquellcs momentos, en especial con relacidén al Principado, lograba un
nueve planteamiento.

TABLA DE DISTRIBUCION DE LAS FUENTES RECOGIDAS

AUTORES DE REEDICIONES DE
AUTORES DEL PERIODO FORMACION OBRAS TOTAL
ANTERIOR ANTERIORES

Filosoffa Juridica ...... 2 8 10
Derecho Internacional. 1 5 4 10
Derecho Romano ...... 2 4 2 8
Derecho Candnico ... 13 7 20
Teoria politica ......... 14 3 20
Derecho Comin ...... 3 5 13 21
Derecho Penal ......... 3 3
Derecho Mercantil .., 2 1 2 5
Derechos Forales ...... 15 9 4 28
Derecho Indiano ...... 5 2 7
Economfa ............... 13 . 13

TOTALES ....... 70 39 36 145
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Vicente Peset Liorca

ACERCA DE LA DIFUSION DEL SISTEMA COPERNICANO
EN ESPANA

Entre las cuestiones a estudiar en el perfodo de renovacién cientifi-
ca en Espafia, ocupa un lugar especial la del cambic del sisterma geocén-
irico por el heliocéntrico. Esta peculiaridad depende de dos causas. La
primera: se trata de un tema que se plantea en la época del Renaci-
miento y sigue en pie hasta muy entrada la Tlustracién; rebasa, pues,
ampliamente los limites (1687-1727) propuestos en otras ocasiones' para
el periodo de renovacién en sentido estricto. La segunda: mientras que
los renovadores, al combatir el aristotelismo y el galenismo, tenfan que
habérselas, mds que nada, con obsticulos ambientales; en lo referente

al sistema de Copérnico se encontraron con reiteradas y especificas pro-
hibiciones de carjcter oficiales.

Estas particularidades me han inducido a contribuir a la II ponencia
de este Congreso con la aportacién de dos notables e ilustrativos docu-
mentos, cuya glosa ayuda a reconstruir el proceso de la difusién de di-
cho sistema en Espafia. Se trata de dos cartas —la segunda de ellas muy
extensa-— escritas por el erudito jurista e historiador don Gregoric Ma-
vans, una al Inquisidor general don Francisco Pérez de Prado, en 1747;

V' V. PesSET: La Universidad de Vdlencia y la renovacion cientifica espa-

riolz. Comunicacién a la Sociedad Espafiola de Historia de la Medicina, Ma-
drid, 1963,
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y otra, en 1773, al profesor polaco Samuel Lutero Gereto. Correspon-
den, pues, al periodo estudiado por Sarrailh en relacién con el asunto®
Estas cartas, reproducidas aqui integramente a modo de apéndice, re-
quieren algunas aclaracicnes.

En 1748, a poco de regresar de la famosa expedicion gue midié un
grado del meridiano terrestre, el ilustre Jorge Juan publicaba sus Ob-
servaciones astrondmicas. Al parecer, tuvo dificultades con la censura
inquisitorial, que tuvieron una solucién de compromiso®. Y a la supe-
racion de tales dificultades iba encaminado el primere de estos docu-
mentos, la carta de Maydns al Inguisidor general. Mayans lo conocia yva
hacfa afios, cuando Pérez de Prado era obispo de Teruel; y a pesar de
la diferente indole de sus mentalidades, éste sentia aprecio por Mayéans,
como lo prueban las posdatas autdgrafas de algunas cartas. Por otra
parte, no puedo decir quién instd a Maydns para esta intervencién;
pues la correspondencia que he visto entre Jorge Juan y Mayidns, es
muy posterior’. Sea como fuere, el 29 de abril de 1747 Maydns escribe
al Inquisidor una carta altamente diplomdtica, puesto que da por sen-
tado que la cuestién ya estd resuelta. En ella se refiere a “la controversia
de los dias antecedentes sobre la manera con que debe explicarse don
Jorge Juan en lo tocante al sistema del mundo, que después de muchos
filésofos, siguié y esforzé Copérnico”. Siguiendo la tdctica ya habitual
entre nuestros renovadores, comienza por enumerar los pensadores gen-
tiles, herejes y catolicos que aceptaron un sistema heliocéntrico. Pero
—asegura Mayans al Inquisidor— “esta es una cuestidén filoséfica, que
se ha de averiguar por razones y no por la autoridad humana”. A con-
tinuacién se ocupa de las condenaciones de 1616 y 1633 que, a su juicio,
“no se fundaron en razén filosdfica absolutamente cierta, como lo probd
muy bien el P. Tosca en el tomo 3 de su Compendio filoséfico”. Reco-
noce la existencia de textos sagrados opuestos al sistema de Copérnico.

2 ]. SARwILH: La Esparia ilustrada de la segunda mitad del siglo XVIII.
Trad. A. Alatorre, México, 1957. Pdgs. 492 ss. Alli, mds datos, alguno de los
cuales necesita observaciones criticas.

3 No enteramente satisfactoria. El traductor francés de Jorge Juan discul-
paba a éste con la frase que reproduce SArralLH: “El autor de esta obra no
habla come matemdtico, cuando supone falsa la opinién de quienes afirman gque
la Tierra gira sobre st misma, sino como hombre que escribe en Espaita, es
decir, en un pais donde existe Inquisicién”. SARRAILH: L c., pag. 497.

+ De 1770 a 1773, afio en que muere Jorge Juan. Scbre la pista de la
carta en cuestién me puso otra del misme Mavins: “En dias pasados escrib{
yo al Sr. Inquisitor General abonando a D. Jorge Juan, caballero de Alicante,
a quien querian tildar o afadir una modificacién”. (Maydns a Nebot, 20 de
mayo de 1747).
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“Pero —agrega— tanto &sta y otras autoridades pueden tener explica-
cién que no sea absurda y se componga muy bien con el sistema de
Copérnico”; atreviéndose a afirmar que “esta condenacién no es una
conclusion teolégica en todo rigor, porque no se deriva de premisas
teoldgicas”, y concluyendo que “a lo menos es cierto lo que dijo el
P. Zaragoza... y después el P. Tosca..., que no hay peligro en seguir
este sistema hipotéticamente’. Como se ve, la defensa es valiente; pero
la conclusidn a que apunta, limitada a 1o que cahia conseguir®.

La segunda carta es respuesta a la peticién de noticias que un pro-
fesor polaco —precisamente de la Universidad de Thorn, la patria de
Copérnico— habia hecho a Mayins. Es un documento extenso que, a
mi ver, consta de dos partes preparadas probablemente en épocas dis-
tintas. En la primera, de redaccién mds reciente, trata de la introduc-
cién del sistema copernicano y de sus prohibiciones; en la segunda, del
estade actual de la cuestidn. Gereto®, concretamente, deseaba saber la
aceptacién del sistema de Copérnico en Espafia. Por esto Maydns pres-
cinde aqui de otros antecedentes, y empieza ocupindose de uno de sus
mds tempranos seguidores, el agustino Diego de Zuiiga’, de cuyos Co-
mentarios a Job da una larga transcripcidn; afladiendo que su afirma-
cién de que ‘el movimiento de la Tierra no contradice la Escritura”,
no escandalizd en Espafia. Y, en efecto, en el siglo XV] la obra de Co-
pérnica debid de circular libremente en Espafia, e incluso ser mds cono-
cida que en otros paises®. Valles la cita; los escritos de Andrés Garcia
de Céspedes (t 1611)° lo atestiguan; y sobre todo, en Jas Constituciones
de la Universidad de Salamanca, de 1594, era uno de los textos acon-
sejados™. Para lo que sigue, conviene notar que parte de la oposicion
que dicha doctrina encontrd por entonces, era debida a la circunstancia

5 Desconozco la respuesta de Pérez de Prado. En esta correspondencia la

carta de fecha mds préxima {28-V-47) es un cortés ofrecimiento de Pérez de
Prado a Maydns, con motivo del nuevo cargo de aquél

¢ Lla correspondencia entre Geteto y Mayidns se habfa iniciado ya en 1756;
y tras larga pausa se reanudd en 1773,

7 Acerca de Diego de Zuidiga, cf. M. SoLanva: Historia de la Filosofia es-
pafiola. Epoca del Renacimiento (siglo XVI) (Madrid, 1941}, t. III, pdgs. 221 ss.;
segiin el cual, Zufiga se volvié a ocupar de Copérnico en la Physica que incluyd
en su Philosophia prima pars (Toledo, 1595), El mismo Solana hace notar que la
licencia para la impresién de los Comentarios a Job es de 1579,

3 Por ejemplo, Italia, segun referencia de E. Walser que cité Ortega (J. Or-
TEGA Y GASSET: En torno a Galiles, leccibn V).

Y Citados por ]. A. SAncHEZ PEREZ en Estudios sobre la ciencia espariola
del siglo XVII (Madrid, 1935), pdg. 606—VALLES: ‘“reprehensiones” en los
caps. 35 y 62 de su Sacra philoscphia,

Lo A COTARELO VALLEDOR: El P. José de Zaragoze y la Astronomia de su
tiempo (en Estudios sobre la ciencia espadiola del sigle XVII), pag. 74.
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de la dificultad técnica de hacer las observaciones necesarias con los
deficientes aparatos de que se disponfa. Continda Mayins explicando
codmo e} sistema de Copérnico fue alcanzando mayor vigencia fuera de
Espafia, y se ocupa de la publicacién de Foscarini —de que tenia la edi-
cién latina— y de la consecutiva prohibicién por la Congregacién de
Cardenales, en Roma, el 5 de marzo de 1616; en la cual se incluye a
Copérnico, a Zifiiga y a Foscarini. Esta prohibicién tuvo eco en Espafia,
sobre todo al aparecer el Indicie de 1632 -—del que reproduce lo que
dice de Zdiiga— precisamente en una época en que la cuestidon estaba
candente con motivo de la aparicién del Diglogo de Galileo, del cual
y de lo que siguié, da noticia. (En una de las traducciones de la obra
de Galileo va afladido un extracto de la obra de Ziiiga). El efecto de
la nueva prohibicién, de 1633, fue, segin Maydns, un silencio general
en torno al sistema copernicano, como atestigua oportunamente con una
alusién a Cartesio™. A partir de aqui Mayéns se dedica, en esta primera
parte de su carta, a seguir las probihiciones de Zudliga, reproduciendo
las de los Indices espafioles de 1640, de 1707 v, finalmente, de 1747, es
decir, de! ordenado por Pérez de Prado, La consecuencia fue que nadie
0sd, en Espafa, confirmar el sistema de Copérnico.

Notemos que no es mala la pista probablemente seguida por Maydns:
puesto que el sistema copernicano habia sido objeto de prohibicidn, ver
qué libros figuraron en los Indicies por esta causa. As{ es como debid
de enterarse de lo que Ziifiiga habia escrito acerca de él.

Lo que me parece segunda parte de la carta, empieza asi: “Con todo,
fue editado en Espafia un libro cuyo titulo es éste:”, refiriéndose a la
Esfera del P. Zaragoza (1674). Y contintia con la reproduccién de las
opiniones expresadas por Viceate del Olmo (1681), Juan Bautista Co-
rachdn (1700) y Tomas Vicente Tosca (1715); todos los cuales, excepto
Del Olmo, aluden a la condenacién del sistema copernicano como ex-
presién de la realidad y de su permisién como hipétesis. Los materiales
para esta segunda parte debieron de estar preparados con mucha ante-
rioridad. Mayans reproduce los textos y, cuando estos son castellanos,
los da también traducidos al latin, para comodidad de su corresponsal
polaco. Puesto que del P. Zaragoza ya traté ampliamente Cotarelo®, y

U Alusidn muy perfinente, porgque pocas cosas reflejan tan bien la impre-

sidn producida, come las castas de Descartes a Mersenne de noviembre de 1633
a otoflo de 1645.

2 Cf. la nota 10.

312



Vicente del Olmo era secretario del Santo Oficio, me limitaré z hacer
un par de observaciones acerca de los otros dos personajes citados.

En primer lugar, hay que aclarar que lo que trae Sarrailh, de que
Corachan defendfa el sistema ptolomeico®, estd fundado en una referen-
cia falsa. Como casi todos los matemadticos espafioles de su época, seguia
a Tycho Brahe, modificade por Riccioli. Aparte de lo que pueda decu-
cirse de los textos consignados por Maydns en su carta, es significativo
lo que dice Corachén en su Breve anatomiaq del movndo: que sigue el

sistema del P. Riccioli “por mds moderno y ajustado a las experien-
cias'™.

Respecto de los parrafos reproducidos de Tosca, deben ser leidos con
atencion. Corresponden plenamente a las cautelas que observaban los
renovadores; y si Cotarelo sospechd en el P. Zaragoza un copernicano
en potencia®, lo mismo cabria decir del P, Tosca. Con una salvedad: la
de esa especie de escepticismo que ya he sefialado en ofra ocasién, y que
asoma aqui y alld en sus escritos y en sus dichos. Por ejemplo, un dis-
cipulo suyo cuenta, hablando de lo que sabian los antiguos y los moder-
nos: “Sélo estd la diferencia, que los antiguos, en cosas naturales, nada
decfan, que hablasen poco o que hablasen mucho; y por ello decia el
P. Tosca, cuando explicaba alguna cosa sobre el sistema de los moder-
nos, que si no era aquello, a lo menos era una cosa que le semeja..."".
Tosca s6lo crefa en lo relativo de la realidad fisica; pero, eso si, este
conocimiento debfa contribuir a un dtil manejo de la misma. Por eso,
segin indica Mayéns, en su Compendio filoséfico decfa que se puede
idear muchos sistemas que satisfagan rectamente los fendmenos que se

observan en el cielo, pero que de ello no se deduce absolutamente la
existencia real de tal o cual sistema.

La carta de Maydns acaba con un dejo de melancolia: desde Tosca
—dice— algunos han defendido aqui el sistema copernicano, mas siem-
pre como hip6tesis. Acaso el panorama asi reflejado parezca demasiado
desalentador; pero era real. Ese mismo afio 1773 morfa Jorge Juan; y

B SarralLH: I c., pag. 493,

1 Pag, 12 del Ms. titulado Breve anatomia del mondo. Explicanse muchas
curiosidades Matematicas, y de Filosofia natural. Estd incluido en el T, V de
Fragmentos de Corachdn, existente en |z biblioteca del Colegio del Patriarca, de
Valencia. El mismo Corachdn habia escrito en su Mathesis Sacra (obra pdstuma:
Valencia, 1757), pdg. 77: Veritm Astronomiq recens maximé posiquam utitur

Telescopio, praedictum ordinem (el ptolomeico) non recipit; sed indubitatis
observationibus mutat.

%  CortarerLo: [ c., pags. 161 y 162.
¥ Carta de Nebot a Maydns, de 11 de agosto de 1745,
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en el sigutente aparecia una nueva edicién de sus Observaciones, en que
se incluyd también su obra inédita Estado de la Astronomia en Europa,
del que Sempere y Sarrailh” reprodujeron unos pdrrafos muy conocidos,
entre los que figura esta exclamacién de Jorge Juan: *“;Serd decente
con esto obligar a nuestra nacién a que, después de explicar los sistemas
y la filosoffa newtoniana, haya de afiadir a cada fenémeno que dependa
del movimiento de la Tierra: pero no se crea éste, que es contra las
Sagradas Letras?”.

De cunanto va dicho interesa destacar, en primer lugar, el valiente
alegato de Mayans por el sistema copernicano®; en segundo lugar su
magnifica referencia a Ziiliga, en una época en que estaba totalmente
olvidado®, Porque otros puntos, como la minuciosidad bibliogréfica de

Maydns y su relacién con los eruditos extranjeros, son cosas ya conoci-
das™.

APENDICE

CARTA DE DON GREGORIO MAYANS Y SISCAR AL INQUISIDOR
GENERAL DE ESPANA DON FRANCISCC PEREZ DE PRADO

{Oliva, 29 de abril de 1747)%

Exmo. Sefior.

Sefior: Aunque tengo el anime muy sosegado, ¥y vivo con buena fe rete-
niendo los libros prohibidos que manifesté a V. Ex.,, en virtud de la licencia
que, de palabra, se ha dignado concederme; sin embargo, deseoso de lograr
este favor por escrito (si en esto no hay inconveniente), suplico a V. Ex. esta
concesidén,

Al mismo tiempo, explico a V. Ex. el gozo que tengo de saber que tenemos
un Inquisitor general que por si examina las calificaciones y hace justicia,
dejando ilesa en lo posible la fama de los escritores. Digolo por la controversia

1 J. SEMPERE Y (GUARINOS: Ensayo de una biblioteca espa¥icla de los me-
jores escritores del reynado de Carlos I (Madrid, 1785), t. III, pdg. 152
SARRAILH: . ¢., pag. 496.

18 El inquisidor a quien Maydns no vacilé en dirigirse en defensa de Jorge
Juan, era el mismo a quien tante temfa Feijéo. Cf la carta que publicé
Marafién y las aclaraciones de Sarrailh (I. c¢) pdg. 494.

18 Recuérdese la leccién de Ortega citada en la nota 8.

®  Cf V, PeseT: Gregorio Maydns (1699-1781) y la Historia de la Medicina.
Cuadernos Espafioles de Historia de la Medicina Espafiola, vol. IV, pdgs. 3-53,
1965.

u Biblioteca del Colegio del Patriarca (Valencia), Cartas de Maydns. Vol, 141,
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de los dias antecedentes, sobre la manera con que debe explicarse D. Jorge
Juan en lo tocante al sistema del mundo que, después de muchos fildsofos an-
tiguos, siguié y esforzé Copérnico. De los antiguos, sabemos que le ensenid
Pitdgoras, seglin Aristételes, lib. 2 de Coelo, cap. 13, Siguid la misma opinién
Aristarco Samio, citade por. Archimedes, libro de arcanum numero. Repitid
lo mismo Hicetas Siracusano, alegado por Cicerdn en sus (Quaestiones Acade-
wmicas, Cleantes Samio, Herdclides Péntico, Ecfanto Pitagéreo, y Platén siendo
viejo, segdn Theofrasto. Pero, entre todos, el que mds se sefialé fue Filolao,
citado por Plutarco, lib. 3 de Placitis Philisaphorum, cap. 13; y por esta razén
Ismael Bulialdo intitulé Philolaus, sive de vere mundi systemate, los libros que
escribié el movimiento de la Tierra. Entre los modernos ha hahido muchas que
han seguido esta opinién; pero se han sefialado mis que todos el cardenal
Nicolds Cusano, Christoval Rothomana, Miguel Mestlioro [?], Juan Keplero,
David Origano {?), Guillermo Gilberto, Patricio, Galileo, Foscario y, mds que
todas, Nicolds Copérnico. Aunque [a] estos filésofes gentiles, herejes y catélicos
se pudieran afiadir muchos mds, serfa incomparable este nimero con los de la
sentencia contraria, que som innumerables; entre los cuales me gusta mucho
el modo con que se explicé Ovidio, 6 Fastorum:

Stat vi Terra sua; vi stando

Vesta vocatur.

Cuya etimologfa confirmé Arnobio, libro 3, cuando dijo: Terram nonnul
Vestam pronunciant, gquod in mundo sut sola, caeteris efus partibus in mobilitate
perpetua constituis. Pero como ésta es una cuestién filoséfica, que se ha de
averiguar por razones y no pot la autoridad humana, tiene lugar lo que dijo
Séneca hablando de ella, Natural. Quaest, lib. 7, cap. 1: Digna res est contem-
platione ut sciamus in quo rerum statu simus. Entré en esta contemplacién
el pontffice Paulo V y, por su mandato dfa 5 de marzo del afic 1616 condend
la Congregacién de Cardenales el sistema de Copérnico, ¥ lo mismo hizo
Urbano VIII, dia 22 de junio de 1633.

Si entramos a averiguar las causas de una y otra condenacién, hallaremos
que no se fundaron en razdn filoséfica absolutamente cierta, como lo probéd
muy bien el P, Tosca en el tomo 3 de su Compendio filoséfico, Tractatu 5, de
mundu, lib. 2, cap. 22. Los fundamentos debieron ser los testimonios de las
Divinas Letras: ¥ en realidad, omitiendo otros, yo soy de sentir que el sistema
de Copérnico estd reprobado en la Sagrada Eseritura, dejando otros textos.
con especialidad en el versfculo 5 del Psalmo 103, que dice: Qui fundasti
terram Super stabilitatem suam: non inclinabitur in seculum seculi. Pero tanfo
ésta y otras autoridades pueden tener explicacién que no sea absurda y se com-
ponga muy bien con la opinién de Copérnico; vy esta explicacién la dan
grandes tedlogos del Cristianismo acomoddndose al texto hebreo ¥ a la versién
de san Gefénimo; de aquf nace que absolutamente no es cierto ser herética
Ia sentencia de Copérnico como han sentido y escrito muchos. Y que no deba
tenerse por tal, ademds de lo que sabiamente discurre mi amigo Luis Antonio
Muratori en su eruditisimo libro De ingeniorum moderatione, se puede decir

315



en el caso presente, que esta condenacién nc es upa conclusién teoldgica en
tode rigor, porque no se deriva de premisas teoldgicas; y atdn hemos visto,
segun el P. Tosca, que ni de premisas naturalmente ciertas.

Segiin lo dicho vendremos a concluir que, si esto digo tieme algsuna proba-
bilidad, a o menos es cierto lo que dijo el P. Zaragoza, lib, 2 de la Esfera,
prop. 1, n. 8, y después el P. Tosca, dicho lib, 2, cap. 20, que no hay peligro
alguno en seguir este sistema hipotéticamente.

Y asi, como D. Jorge Juan no le apruebe, puede referirle y servirse de ¢l
como hipétesis. Y celebro mucho que asi lo haya resuelto V. Ex., segin me
han escrito, para que todos sepan que V. Ex. no quita a los ingenios toda
libertad que sea 1til a las ciencias, como promovedor de ellas; para cuyo

buen logro y otros muchos, ruego a [ios que conceda a V. Ex. mucha salud
vy larga vida. Oliva...

AprEnpICE II

MAGNIFICO, ILLUSTRI, DOCTISSIMOQUE VIRO
SAMUEL] LUTHERO GERETO
JURIS UTRIUSQUE ET PHILOSOPHIAE DOCTORI
SECRETARIO SENATUS THORUNENSIS

IN AULA SACRI POLONIARUM REGIS
S. P. D

GREGORIUS MAYANS, GENEROSUS VALENTINUS,
HISPANIARUM REGI A CONSILIIS,
ET HONQRARIUS DUODECEMVIR
LITIBUS JUDICANDIS IN URBE
ET DOMO REGIA=

Scire cupis, magnifice, illustris, atque eruditissime vir, qualis in Hispania
fuerit Copernicani systernatis progressus: et, ut breviter atque dilucide indicem
omnia, quae in rem tuam facere mihi videntur, praetermissa mentione Philo-
sophorum antiquorum, quibus placuit solem esse Mundi centrum, et terram
circumvolvi, celeberrimus c¢ivis tuus Nicolaus Copernicus, insignis astronomus,
editis libris sex de Revelutionibus orbium coelestium, brevi tempore habuit
novantique suae doctrinae praeclarissimos sectatores: inter quos ut tuo ar-
gumento inserviam numerare debemus dostissimum Theologum Hispanum, Di-
dacum a Stunica, Eremitam Augustianianum, qui ejus systema sequutus est
in eruditissimis Commentariis in Job, cap. 9, vers. 5, pag. 20> editionis, quae
Toleti prediit in lucem, anno 1584 quadruplicata charta, apud Toannem Re-
dericum. Stunnicae testimonium describi meretur: atque ita se habet,

“Ponit alium Dei effectum ad ejus summam potentiam cum infinita sapientia
conjunctam demonstrandam. Quibus locus difficilis quidem videtur, valdeque

#  Biblioteca del Ayuntamiento de Valencia. Legado Serrano Morales, Caja 39
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illustraretur ex Pythagericorum sententia existimantium terram moveri natura
sua, nec aliter posse stellarum motus tam longe tarditate ex celeritate dissimiles
explicari. Quam sententiam tenuit Philolaus, et Heraclitus Ponticus, ut refert
Plutarchus in libro de Placitis Philosophorum: quos sequutus est Numas Pom-
pilius ,et, quod magis miror, Plato Divinus senex factus, Ita ut secus existimare
absurdissimum esse diceret, ut narrat idem Plutarchus in suo Numa, et Hip-
pocrates libro de flatibus agrum . ¢He oxHpe [sic], id est, terra vehiculum
esse dicit. Nostro verc tempore Copernicus, juxta hanc sententiam planetarum
cursus declarat. Nec dubium est, quin longe melius, et certius planetarum loca
eX ejus doctrina, quam ex Ptolemael magna compositione, et aliorum placitis
reperiantur. Certum est enim Ptolemaeum non potuisse neque aequinoctiorum
motum explicare, neque ostendere certum, et stabile anni principium, id guod
ipse [atetur in tertio magnae compositionis, capite secundo, idgue inveniendum
relinquit in posterum ab astrologis iis, qui observationes majore quam ipse in-
tervallo distantes possent comparare. Et quamguam id Alphonsini et Thebith
Ben Core explicare tentarunt, nil tamen profecisse constat. Nam Alphonsinorum
positiones inter se pugnant, ut probat Ricius. Thebith autem ratio, licet acutior
5if, et ex ea stabile tradat anni principium, id quod Ptolemaeus desiderabat:
tamen jam apparet aequinoctia longius progressa fuisse, quam ipse opinabatur
progredi posse, Tum sol multo propinguor esse nobis cognoscitur, quam erat
olim plus quadraginta millia stadiorum. Cujus motus rationem neque Philolaus,
neque alii Asfrologi cognoverunt, Verumtamen harum rerum rationes dissertis-
sime ex motu ferrae a Copernico declarantur, et demonstrantur, et reliqua omnia
aptius convenire. Quam ejus sententiam minime refellit, quod Salomon in Ec-
cleciaste dicit, Terra autem in acternurn stat. [al margen: Ecclesiast, 1]. Tantum
enim significat, quod lcet variae sint seculorum posteritates, variaeque homi-
num generationes in terra, ipsa tamen terra una eademgque est, et eodem modo
se habet. Nam locus ita habet. Generatio praeterit, et generaiio advenit: terra
autem in aeternum stat. [al margen: “Motus terrae non est contra Scripturam™].
Quare non ita cohaeret contextus, si de terra immobili (ut Philosophi tradunt)
explicetur, Quod antem hoc capite Ecclesiastes, et multis aliis scriptura sacra
solis motum commemorat, quem centro universi immotum stare vult Coperni-
cus: nihil e¢jus placite adversatur. Nam motus terrae in sermonibus soli assig-
natur, vel ab ipso Copernico, et ab iis qui ipsum sequuntur, sic, ul terrae cursum
saepe solis cursum appellent. Denigue nullus dabitur scripturae sacrosanctae
locus, qui tam aperte dicat terram non moveri, quam hinc moveri dicit, Juxta
igitur hanc sententiam facile locus hic, de quo verba facimus, declaratur. Ut
ostendat mirabilem Dei potentiam atque sapientiam, qui terram, cum gravissima
natura sit, universum motus ciaeat, atque agat. Dicit, El columnae ejus con-
cutiuntur, ut significet eam ex doctrina posita a fundamentis moveri, Quibus
tamen haec antiquorum, et recentium Philosophorum opinio non probabitur,
licet non ita feliciter, potest tamen in terrae motus convenire, quibus nonnun-
guam terra conguassatur'.

Huxusgue Didacus a Stunnica, qui cum in margine sui Commentarii hoc
scripsisset; Motus terrae non est contra scripturam: et cum ipse esset praecla-
rissimus Theologus; nullas in Hispania turbas excitavit; et altum de hac re
silentium fuit,

Sed cum postea Copernici systema majores vires extra Hispaniam adquisis-
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set, inter alios Paulus Antonius Foscarinus epistolam scripsit, quam lingua
Italica edidit Neapoli, ex coenobio Carmelitano, 6. Januarii 1615, Eam ego non
vidi: habeo tamen ejusdem Epistolae Latinam versionem, cujus titulus hic est.

“Epistola R. P. M. Pauli Antonii Foscarini, Carmelitani, circa Pythagori-
corum, et Copernici opinionem De Mocbilitate Terrae, et stabilitate solis: et
de novo systemate seu constitutione Mundi: in qua sacrae Scripturae autorita-
tes, et Theologicae Propositiones, communiter adversus hanc opinionem adduc-
tae conciliantur, Ad Reverendissimum P. M. Sebastianum Fantonum, Generalem
Ordinis Carmelitani, Ex Italici in Latinam linguam perspicue et fideliter nunc
conversa, Juxta editionem Neapoli typis excusam apud Lazarum Scorrigium
Anno 1615, Cum approbatione Theologorum, in charta quadruplicata”.

Ex eo tempore conciliari coeperunt maximi tumultus: nam, ut videri potest
in Riccioli Abmagesto, libro 9, sect. 4, cap. 40, nim. 2, pag. 496, ibi legitur
Extractus Decreti Congregatiomis Eminentissimorum S. R. E. Cardinaglium sub
Paulo V. editi V. Martii 1616. qui sic se habet.

“Et quia etiam ad notitiam praefatae Congregationis pervenit, falsam illam
doctrinam Pythagoricorum, Divinae Scriptura omnino adversantem de mobilitate
Tetrae, et immobilitate Solis, quam Nicolaus Copernicus De Revolutionibus
Orbium coelestium, et Didacus Astunica in Job etiam docent; jam divulgari, et
a multis recipi, sicut videre est ex Epistola quadam impressa cujusdam Patris
Carmelitae: Lettera del R, P, Maestro Paolo Antonic Foscarini, Carmelitano,
sopra l'opinione de i Pittagorici e dell Copernico della mobilita della Terra
e stabilita dell Sole, u il nuovo Pittagorico Sistema del Mondo: in Neapoli per
Lazzaro Scorrigio, 1615, in qua dictus Pater ostendere conatur, praefatam
doctrinam de immobilitate Solis in centro Mundi, et mobilitate Terrae, con-
sonam esse veritati, et non adversari sacrae scripturae, Ideo ne ulterius hujus-
modi opinio in perniciem Catholicae veritatis serpat; censuit dictus Nicolaus
Copernicumn de Revolutionibus Orbium et Didadum Astunica in Job suspen-
dendos esse, donec corrigantur, librum vero P, Pauli Antonii Foscarini Carme-
litae omnino prohibendum, atque demnandum, aliosque omnes libros pariter
idem docentes, prohibendum, prout praesenti Decreto omnes respective prohibet,
damnat, atque suspendit, In quorum fidem praesens Decretum manu et sigille
illustrissimi, et Reverendissimi D. Cardinalis S. Caeciliae Episcopi Albanensis

signatumn et munitum fuit die 5. Martii 1616. Romae ex Typographia Cam.
Agost. anno 1616”.

P. Episcopus Alban. Card. S. Caeciliae
Locus T Sigilli

Registr. fol. 90.

Fr., Franciscus Magdalenus Capiferreus
Ord. Praedicatorum Secretarius.

Quoniam vero Decretum sacrae Congregrationis indicis nimis secretus fuit,
illud postea sequutus est Monitum sacrae Congregationis ad Nicolai Copernici
lectorem, ejusque Emendatio, Permissio, et Correctio, quae ut idem Ricciolius
refert, sic se habent.

“Quamquam scripta Nicolai Copernici de Mundi Revolutionibus prorsus
prohibenda esse Patres sacrae congregationis Indicis censuerunt ¢a ratione, qua
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principia de situ et motu terreni globi sacrae Scripturae ejusque verae et
catholicae interpretationi repugnantia (quod in homine Christiano minime tole-
randum) non per hypothesin tractare; sed ut verissima adstruere non dubitat;
nihilominus quia in iis multa sunt Reipublicae utilissima, unanimi consensu
in eam iverunt sententiam ut Copernici Opera ad hanc usque diem impressa
permittenda essent, prout permiserunt, iis tamen correctis, juxta subjectam
emendationem locis, in quibus non ex hypothesi, sed asserendo de Situ et Motu
Terrae disputat. Qui vero deinceps imprimendi erunt non nisi praedictis locis,
ut sequitur, emendatis, et hujusmodi correctione praefixa Copernici Praefationi
permittantur”.

“Locorum, quae in Copernici libris visa sunt correctione digna, Emendatio,
&e.:

Fr. Franciscus Magdalenus Capiferreus
Ord, Praedic. S. Congregationis Secret,

“Romae ex Typographia Reverendae Cam. Agost, 1620,

Index librorum prohibitorum Innocentii XI, Pontificis Maximi Jussu editus
Romae M.DCCLXXXIIL ex Typographia Rev. Com. Agost. pag. 202, haec habet.
Nicolaus Copernicus de revolutionibus orbium, nisi corrigatur juxta Decretum
1620,

Interea in Hispania publice nec unum verbum factum fuit de systemate
Copernicano, Nam Stunicae auctoritas neminem ad se traxit: et si forte unum,
aut alterum; altum de iis silentium est ob notitiam prohibitionis Congregationis
Cardinalium, Hispanorumque Theologorum reverentiam systema illud contem-
nentium. Idem existimo de Hispanis Astronomis: et si forte inter eos fuit
aliquis Copernici sectator, metu prohibitionis memoratae hiscere non audebat.
Neque id mirum est, cum Renatum Cartesium idem metus occuparit, ut
testatur eruditissirnus ejus adversarius Patrus Daniel Huetius in Censura Philo-
sophige Cartesianae, cap. 8. sect. 6. Qem metum ipse Cartesius prodidit Epist. 80,
ad Mersennum, Parte secunda, non subobscure indicans adversarios suos, guos
suspicor fuisse Jesuitas.

Sed his cmissis, tandem anno 1632, Hispali prodiit in lucem Nowus Index
librorum prohibitorum et expurgatorum aditus aqutoritate et jussu Ewminentis-
simus ac Rever. D, D. Antonii Zapata, et in pag. 303, haec leguntur.

DIDACUS A STUNICA.

"“Ejus in Job Commentaria. Toleti 1584. Romae 1592,

Cap. 9. vers. 5. super id, qui commovet terram de loco sue, pag. 205, ante
medium, pos illa verba, conmjunctam demonstrandam, dele fere integras duas
paginas, usque ad illa verba, Pofest famen, exclus. In pag. 207, post octo lineas,
ab initio, est enim illa de motu terrae, quiescente coelo, sententia, Sedis Apos-
tolico decreto reprobata. Quomodo intellexerit quod dicitur de sede Apostolica,
Ludovicus Antonio Muratorius ad anno 1633. legi potest in ejusdem Analibus
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de Rebus Italicis, Quid autem senserit in hac physica quaestione, videri potest
lib. 1. de ingeniorum maoderatione in Xelipinis negotio, cap. 22 et 23, Ulud
certissimum est, hoc negotium o0 tempore maxime ferbuisse. Nam in lucem
prodiit Ttalici lingud Dialego de Galilaeo Galilaei, dove ne i congressi di
quatiro giornate si discorre sopra i due massimi sistemi del Mondo, Tolemaico,
e Copernicano. Quam ob causam Galilaeus exsul missus fuit: ubi sententia in
eum lata, quam abjuratio sequuta fuit Romae in Conventu Minervae, die 22.
Tunii, uti videmus apud Ricciolum in Almagesto, pag. 497. Huc etiam pertinent
litterae Eminentissimi Cardinalis S. Onuphrii ad Rev. Patrem Inquisitorem Ve-
netum contra laudatum Galilaesum, Romae 2, Julii 1633, De quibus videri potest
idem Ricciolius, pag. 497.

Omnes illae Prohibitiones non impedierunt quominus Galilaei fama gquotidie
invalesceret. Nam ejus Dialogi, ut a pluribus legeretur, in linguam Latinam
translati fuerunt, et hoc titulo in lucem prodierunt,

“Systema cosmicum, authore Galilaco Galilaei Lynceo, Academiae Pisana
Mathematico extraordinario, sererissimi Magni Ducis Hetruriae Philosofo et
Mathematico Primario: in quo quatuor Dialogis, De duobus maximis Mundi
systematibus, Ptolemaico et Copernicano, utriusque rationibus Philosophicis ac
Naturalibus in defini propositis disseritur. Ex Italica Lingua in Latine conversum.

Accessit Appendix gemina, qua S8, Scripturae dicta cum Terrae mobilitate
conciliantur.,

Alcinous.
[ilegible]
Seneca.

Inter nullos magis quam inter Philosophos esse debet aequa Libertas.
Augustae Treboc.
Impensis Elzeviriorum, Typis Davidis Hautti, anno 1635, in 4.

Anno sequenti 1636, editum fuit aliud ipus sic inscriptum.

“Nov-antiqua szctissimorum Patrum, et Probatorum Theologorum Doctrina
de Sacrae Scripturae testimoniis, in conclusionibus mere Naturalibus, quae
sensati experientii, et necessariis demonstrationibus evinci possunt, temere non
usurpandis: in gratiam Serenissimae Christinae Lotharingae, Magnae-Ducis He-
truriae, privatim ante complures annos, Italico idiomate conscriptae a Galilaeo
Galilaeo, Nobili Florentino, Primario Serenitatis Ejus Philosopho et Mathema-
tico: Nunc wvero juris publici facta, cum Latina versione Ttalico textui simul
adjuncta, Augustae Treboc. Impensis Elzeviriorum. Typis Davidis Haui:i.
M.DC.XXXVI in 4. In hoc libro legi potest Roberti Robertini Borusii Epistola
ad Matthiam Beraegerum, et hujus Responsum. In eodem libro laundatus fuit
pag. 41, Didacus a Stunica ob memoratam sententiam: et eidem operi adjunc
tum furit Excerptum ex Didaci a Stunica Salmanticensis Commentariis in Job
Editionis Toletanae apud Joarnmem Rodericum anno 1584 in 4. in haec verba
cap. 9 vers. 6 Qui commovet terram de loco suo, et columnae ejus concutiuntur.

Ponit Alium Dei effectum &c¢.: uti supra descriptum est.

Anno 16490, editrus fuit in Hispania Novissimus librorum prohibitorum el
Expurgandorum Index pro Catholicis Hispaniarum Regnis Philippi IV, Reg.
Cath, 1640. Quo tempore supremae Inquisitioni praeerat D. Frater Antonius
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de Sotomayor. In eo indice pag. 322, ad litteram transcriptum fuit Expurgato-
rium Anni 1632, guod ad Stunicam attinet,

In Indice Expurgatorio Hispano ab Exmo. Dme D. Didaco Sarmiento et
Valladares incepto, et ab Hlmo. Dno. D. Vitale Marin perfecto, anno 1707. To-

mo l. pag. 336, repetita fuit ejusdem Stunicae probibitio iisdem verbis quibus
concepta fuit anno 1632,

Postremo exiit in lucem [Index Mbrorum prohibitorum ac expurgandorum
novissimus pro universis Hispariarum Regnis serenissimi Ferdinandi VI. Regis
Catholici hac ultima editione Hlustrissimi gc Revmi. D. D. Francisci Perez de
Prado, supremi Praesidis, et in Hispaniarum Regnis Inquisitoris Generalis jussu
noviter auctus, et luculenter, ac wvigilantissime correctus De Consilio Supremi
Senatus Inquisitionis Generalis juxta exemplar excussus. Adjectis nunc ad cal-
cem gquamplurimis Bajanorwm, Quietistarum, et Jansenistarwm libris. Madriti:

Ex Caleographia Emmanuelis Fernandez, Anno Dfi. M. DCC. XLVIL in folio,
2 volum.

In hoc Indice Expurgatorio his nostris temporibus non sine causa rarissimo,
Tomo 1. secunda classe, in gua Ubri certorum Auctorum prohibiti, aut expur-
gati, &c.: pag. 351. col. 1. renovata est Stunicae prohibitio et correctio iisdem
verbis quibus enuntiata fuit in memoratis Indicibus Expurgatoriis.

Quae cum ita sint, qued attinet ad initium et progressum systematis Coper-
nicani in Hispania, unum et unicus fuit Didacus a Stunica, qui publice summum
caleculum ei adjecit. Postea, vel quia Copernici systema Mathematicis Hispanis,
et maxime Theologis displicuit; vel, guia notitia prohibitionis Congregationis
Indicis 8. R. E. Cardipalium vulgata fuit per Hispaniam; vel quia Stunicae
exemplum omnes conterruit; nemo systema illnd confirmare ausus fuit; quod
miruym non est cum prohibiti suat libri illud docentes,

Editus zutem fuit in Hispania liber, cujus titulus hic est. Esphera en comun
Celeste i Terraguea, autor el mut R. P. Joseph Zaragozd de la Compafiia de
Jesus. En Madrid por Francisco Nieto afio 1674. in 4. atque iterum Madrid por
Juan Martin del Barrio anno 1674, in fol. quadruplicato, quae editio per errorem
typographi dicitur prima in libri fronte. Hic auctor natus in oppido Alcala de
de Xivert hujus Regni Valentiae, kb, 2. Propos. 1. n. 8. ubi disputat de syste-
mate Copernicano, ita scripsit. Esta sentencia, aunqgue ingeniosa, estd condenada
por la Congregacion de los 8S. Cardendales, inquisidores, como coniraria @ las
Divinas Letras, aunque por modo de hipothesis, o suposicidn puedan todos
valerse della para el calcule de los Planetas: congue solo se condena la actual
realidad de esta composicion, pero no su posibilidad. ..Dos partes contiene la
sentencia de Capernico: Ig ung, gue el Sol no se mueve. La otra, que la tierra
tiene movimiento actual, y diurno, y no es centro. A la primera dio censura
de formaliter haeretica, por ser expresumente conlraria a lgs Divinas Letras:
a la segunda dio su censura theologica, de que por lo menos es erroneq in fide.
Vease Ricciolio Tomo 2. pag. 496. Hucusque Josephus Zaragoza, cujus verba
sic Latine sonant: Haec sententia, quammvis ingeniosa, damnata est a Congre-
gatione Dominorum Cardinalium, Inguisitorum, ut contraria Divinis Literis,
etiamsi per modum hypotheseos, aut suppositionis omnes illd uti ad calcuium
Planetarum. Itagque solum condemnatur actualis realitas (licet nunc his verbis
utl) hujus compositionis, sed non ejus possibilitas. .. Postea conlinet sententiam
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Copernici. [duas partes]. Quarum una est, solem non moveri: altera, terram
habere motum actualem, et non esse centrum. Primae dedit censuram formaliter
haereticae; quia expresse est contrq Divinas literas: secundae dedit censuram

Theologicam wminimum esse erroneam in fide. Videatur Ricciolius Tomo 2
pag. 498.

Idem Josephus Zaragoza scripsit etiam, non tamen edidit Astronomiam
hypotheticam, ut refert Josephus Rodriguez Sodalici Sanctissimae Trinitatis in
Bibliotheca Valentina, et ex ec Vicentiue Ximeno, Presbyrerus Valentinus in
Seriptoribus Valentinis tomo 2. pag. 83. col. 1. Nec dubito quia Josephus Zara-
goza in eo opere idem ac in Sphera coelesti asseruerit.

Josephus Vicentius del QOlmo, Secretarius Sancti Officii Inquisitionis, anno
1681. Valentiae edidit Novam Descriptionem Orbis Terree et cap. 5. ubi egit
de stabilitate terrae, pag. 29, loguens de systemate Copernicano ita scripsit.
Esta opinion, demas que no fue necessario introducirla pare salvar las aparien-
cias de los astros, esté condenadu por la congregacion de los FEminentissimos
cardenales, que formod la Santida de Paulo V. para la disposicion del Indice de
los libros prohibidos a 5. de marzo de 1616. i despues en 22 de Junio de 1633
por decreto de la Santidad de Urbano 8. de la misma congregacion declard
ser erroneq en la fé, absurda, i falsa en Philosophia, Quae verba latine sic se
habent. Haec opinio praeterguam quod necessariam non fuit ut introduceretur
ad retinanda Phoenomena astrorum, dammnatg esi a Congregatione Eminentis-
simorum cardinaliym, guam instituit Sanctitas Pauli V. ad dispositionem Indicis
librorum prokhibitorum (die) gquinto Mertii 1616. et postea (die) 22 Junii 1633,
decreto Sanctitatis Urbani 8. eadem congregatio declgravit esse erroneam in
fide, absurdam, et falsam in Philosophia,

Johannes Baptista Corachan Valentinus, vir doctissimus, modestissimusque,
cum in Academia Valentina Mathesis proficeretur anno 1700, quo, ut ipse refert,
propter capitis vertigines auctores evolvere non poterat, sed ea tantum scribere,
quae tunc menti occurrebant, in Tractatu de Cosmographia, agens de systemate
Copernicano haec distavit, Haec systema damnatum est a congregatio Cardina-
lium die 22. Junii 1633. tanquam haereticum et erroneum in fide. Sed per modum
hypothesi permissum est; imo a fere omribus ita admittitur, ut illo utantur.

Postea anno 1715. idem Corachan in alic Tractatu de Cosmographia, pos-
teaguam meminisset prohibitionis systematis Copernicani, ita concluit, Videantur
de hac re Pater Ricciolius, Libro 9. Almagesti, ubi inveniuntur praedicta De-
creta, et multa argumenta contra hoc systema desumpta ex Sacra scriptura,
Patribus, Theologis, et Philosophis. Verumtamen, ut videtur colligi ex Decreto,
et aperte tenet Pater Zaragozd, Fibro 2. Spherae, prop. 1. n. 8, systema hoc non

est prohibitum per modum hypothesi, qua assumitur ficta ad supputandos
coelestes motus.

Thomas Vicentius Tosca, Valentinus, Presbyter Congregationis Sancti Philip-
pi Nerii, vir insignis candoris, atque modestiae, ingenii acutissimi, et ob eximiam
perspicuitatem ad docendum natus, seripsit Compendium Mathematicum, cujus
tomu septimus Valentiae prodiit in lucem apud Vicentium Cabreram, anno 1715.
in octavo, et postea recusus fuit in eadem urbe una cum reliquis ejusdem Com-
pendii partibus apud Josephum Garcia, anno 1757, in 8 In utraque igitur
editione Tractatu 23. de Astronomia, Libro 1. Prop. I0. pag. 21. ubi explicatur
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systema Copernicanum, ita scripsit. Este sistema explica ingenionsamente todo
lo que se observa en el cielo, como despues veremos; por lo qual, aviendose
condenado este sentir de la immobilidad del Sol, y mobilidad de la Tierra, por
la Sacra congregacion de los Cardenales, se permite expresamente como hipo-
thesi, y suposicion; estos es, que se ha de temer por falso el decir, que el
Maundo tiene en la verdad esta disposicion; pero que, s la tuviera, se explicarian
bien los movimientos, i apariencias celestes; segun este sistema, los siete Pla-
netas son, Saturno, Jupiter, Marte, Venus, Mercurio, Luna, i Tierra; i el Sol,
es una de las Estrellas fijas mayores, que por estar cerca de mosptros, nos co-
munica tanta luz. Las razones con que se pretende probar la existencig real de

este sistema, 1 las que tiene comira si, se propondran en otra parte. Haec latine
ita se habent.

Hoc Systema ingeniose explicat omnia quae in coelo observantur, uti postea
videbimus. Quamobrem cum haec sententia de immobilitate solis et mobilitate
Terrae, damnata fuerit a sacra congregatione Cardinalium, expresse permittitur
ut hypothesis et suppositio: hoc est, tenendum esse ut falsum, dicere mundum
re vera habere hanc dispositionem: sed, si eam haberet, bene explicarentur motus,
¢t phoenomena coelestia, Secundum hoc systema, septem Planetae sunt, Satur-
nus, Jupiter, Mars, Venus, Mercurius, Luna, et Terra: et Sol est una ex stellis
fixis majoribus, qui guomiam est propre nos, tantam lucem nobis communicaf.
Rationes quibus intenditur probare hujus systematis veram existentiam, quasque
contra se habet, alibi proponentur. Et sane doctissimus Tesca hoc praestitit en

eodem libro, Propos. 21, pag. 43. Propos. 23. pag. 46. et lib. 6. cap. 11. pag. 483.
et Propos. 13. pag. 464. ,

Idem Vicentius Tosca in Compendio Philosophico, quod edidit Valentiae
anno 1721, ex Typographia Antonii Balle, Tractatu 5. de Mundo, Coelo, cor-
poribusque coelestis, lib, 2. cap. 2. Propos. I7. systema Copernicanum exponit.
Postea eodem libro, cap. 2. Propos, 20. ait. Tam systema Copermicanum, quam
Tychonicum admittitur ut Hypothesis. Quodliber Mundi systema dupliciter con-
siderari potest, nempe, vel ut Thesis abscluta, vel tantum ut Hypothesis, Accipi-
tur ut Thesis absoluta, quando ipsum ita in universo existere affirmatur. Sumi-
tur vero ut Hypothesis quando praescindendo ab ejus actuali existentia, id
tantum attenditur, an nempe si ipsum ita existeret, cuncta ceelorum phaeno-
mena recte, et apprime exponeveniur, ac comparentur. Hoc posito,

Assero tam systema Copernicarum Terrae motae, quam Tychonicum Terrae
immotae admitti posse ut Hypothesin. Ratio est, guia illud systema admitti
potest ut Hypothesis, quo posito, cuncta Caelorum, Astrorumgue phaenomena
recte explicantur: sed posite systemate Copernicano, sive Tychonico, cuncta
Caelorum, Astrorumque phaenomena recte explicantur: ergo &c.: ubi Propo-
sitio 20. confirmare pergit. Quibus positis ita concludit: Hinc colfigere Licet
guamplurima systemata excogitari posse, quae observatis in coelo phoenomenis
recte satisfaciant, quaegue conSequeretur admitti possint ut hypotheses, gue-
madmodum de Copernicano, et Tychonico diximus: unde male philosopharetur,
qui absolute inferret systema aliguod actualiter in Mundo existere ex eo quod,
si poneretur, cuncta ipsius ope recte exponeretur: ex hoc enim non actualitas,
sed tantum ejus possibilitas colligi potest. Quod optime notandum est, ut vel
hinc pateat, perperam eos discurrere, qui ob concinnitatem hypothesis Terrae
motae cum phoenomenis coelestibus, eam absolute ita existere defendunt; ac
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Sacrae seripturae verba de stabilitate Terrae, ac motu Solis in sensu metaphorico
absque wulle cogente causa accipere nom verentur sed de his statim. Continuo
subjungit subtilissimus Tosca swam sententiam sic se habentem.

Propositio XXI.

Argumenta qtae a Copernicanis pro motu Terrge adducuntur, non conclu-
dunt. Qua propositione confirmata transit ad aliam, nempe hanc.

Propositio XXII,

Argumenta contra Copernicum ex principiis naturalibus desumta non omnino
convincunt, Quam propositionem nervose probat,
Postremo sapientissimus Tosca ita instruit.

Propositio XXIH,

Terra, neque motu vertiginis diurno, negue annuo per Eclipticam orbis magni
movetur. Qua propositione confirmata Sacrae scripturae testimoniis, ita censuit.
Haec et alia Scripturae sacrae testimonia in sensu metaphorico accipiunt, gui
Coperrici sententiam defendunt, exponentes ea de motu nobis apparenti: sed
perperam; cum enim, ut vidimus, nulla sit ratio convincens motus Terrae prae-
dites, nulla est ratio cogens ut praefata Scripturae verba ad metaphoricos sensus
trakantur, cum Semper sint in sensu proprio accipienda, ne aliqua evidens ratio
ad aliter intelligendum inducat. Hine sacra Inguisitio librum Copernict primo
prohibunt; postmodum vero illum permisit, expunctis ac deletis locis illis, in
quibus assertive videretur asserere Solemn immobile esse, ac Terram wmoveri,
caeteris rotundis, in quibus haec sententia, ur hypothesis ad coelestes motus
explicandis adstruitur, Insuper Galilacus, qui hanc sententiam tanquam absolute
veram defendere conabatur eam dammnare fuit coactus; ne Sacra Eminentissimo-
rum Cardinalium Congregatio eam damravit saltem ut erroneam in fide, ut
videre licet paud P, Ricciol. Almag. Iib, 9. sect. 4. cap. 40. Tenendum ergo sit,
Terram quiescere, ac circum ipsam Solem wmoveri. Licet autem falsum sit Terram
moveri, solumgue quiescere; si tamen haec Copernici sententia in ratione hypo-
thesis accipiatur, simpliciter est Tychonica, ac paucioribus motibus coeli phoeno-
mena explicat.

Ex ¢o tempore, ex eo scilicet, quo celeberrimus Thomas Vicentius Tosca ita
publice disputare coepit, Copernicanum Systema in Schola Valentina a nonnulis
propugnafum est ut per hypothesis, quam in eadem Schola nemo hodie admit-
tere veretur: neqgue tamen nego esse aliquos in Hispania, quibus placet uti
eadem Hypothesi.

Haec sunt, vir illustrissime, quae proposito tuo mihi videntur conducere.
Si vero desideras aliquid amplius, quod ego possim praestare, fac me certiorem;
civemque tuam, celeberrimum astronomorum, supra astra tollito. Vale, vir am-
plissime; et a me omnia humanitatis et amoris afficia Tibi debita expectato.
Valentiae Edetanorum VIL. Eidus Martias Anni M.DCC.LXXIII.
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Roberto Marco Cudéllar

EL "COMPENDIC MATHEMATICO” DEL PADRE TOSCA Y
LA INTRODUCCION DE LA CIENCIA MODERNA EN ESPANA
I. LAS MATEMATICAS

La aportacién matemadtica de la obra del P. Tosca se encuentra fun-
damentalmente en su Compendio Mathemdtico, donde se tratan mate-
rias mucho mds amplias, como dice el propio Tosca en el titulo de su
obra (Compendio Mathemdtico en que se contienen todas las materias
mds principales de las Ciencias, que tratan de la cantidad). Su primera
edicién es de 1707 a 1715 Se volvi6 a imprimir dos veces: en 1727 y
en 1757°. Aunque de comienzos del siglo XVIII, sin embargo por la
formacién de Tosca® y por el momento en que lo escribié® no deja de

1 Estd dedicado a Felipe ! Animoso, empezdndose a editar por tanto in-

mediatamente después de la toma de Valencia por las tropas borbénicas. Fue
publicado por Antonio de Bordazar.

? Dedicado al Conde de Aranda.

4 Dedicado al hijo del Duque de Berwick. Se reimprimieron a la muerte de
Tosca pricticamente sin modificaciones, Ximeno dice al respecto:

“Desde que st completisimo curso matemdtico vio la piblica luz se
esparcié por toda Europa con sumo aprecio, sin ser impedimento estar
escrito en lengua espafiola, y fue necesario repetir brevemente nueva
edicién por el anhelo con que se buscaban en Francia, Italia, Alema-
nia, etc.”

Tosca era hijo del médico Calixto Tosca de los Ares ¥ nacid en Valencia
el.21 de diciembre de 1651, Era Maestro en Artes ¥ Doctor en Teologfa. Fue
consagrado sacerdote en 31 de octubre de 1678, entrando en la congregacién
de San Felipe de Neri. Era muy versado en todas las ciencias, creando una
academia donde ensefiaba matemaiticas a caballeros jévenes, Formé parte del
grupo renovador valenciano, donde competian en saber y trabajo hombres como

4
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estar ligada su cbra con este momento de introduccidén de la Ciencia
moderna, el reinado de Carlos II. Constituye una sintesis del saber cien-
tifico de su tiempo, donde se recogen partiendo de los conocimientos de
la ciencia antigua, los datos e hipdtesis aportados y elaborados por la
nueva ciencia, aproximadamente hasta 1680° Upa de las obras mis ci-
tadas en el Compedio, 1a del P. Milliet Deschales es de 1690,

Consta el Compendio Mathemdtico de nueve tomos, con la siguiente
fragmentacién de su contenido: El primero: geometria elemental, arit-
mética inferior, geometria préctica; el segundo: aritmética superior,
dlgebra y musica; el tercero: trigonometria, secciones cdnicas y maqui-
naria; el cuarto: estdtica, hidrostitica, hidrotéenica e hidrometria; el
quinto: arquitectura civil, montea o canterfa, arquitectura militar, piro-
tecnia y artilleria; el sexto: Optica, perspectiva, catdptrica, didtrica y
meteoros; el séptimo: astronomia; el octavo: astronomia practica, geo-

graffa y ndutica; y el noveno: gnémica, ordenacién del tiempo y as-
trologfa.

Como ya hemos dicho, en todos estos libros se tratan todos los pro-
blemas desde la posicién mas primitiva hasta las dltimas adquisiciones
tanto teéricas como experimentales.

Si nos ceflimos en nuestra consideracién a los puramente matemati-
cos, nos limitaremos a los tres primeros tomos, examinando en ellos la

aritmética y el dlgebra, la geometrfa, incluyendo las secciones cénicas,
y la trigonometria.

Corachdn, Berni, liiigo, etc. Escribid ademds de este Compendic Matemdiico,
un Compendium Philosophicum en cinco tomos, editado por Antonio Balle en
Valencia en 1721 y un pequefio Compendium Mathematicum, Mantuvo rela-
clones con Mayédns (Epistolar, lib. 2, 70 y 71), Dejé numerosos manuscritos,
Murié el 17 de abril de 1723,

5 Aunque no en todos, existe la fecha en algunos manuscritos de los tra-
tados, por ejemplo: en el tratado de Arquitectura, dictado en 1699, el de
Catoptrica en 1703, etc., demostrando que los escribié en plenc reinado de
Carlos 11, al menos la mayor parte de ellos. Por otra parte existe un manus-
crito Flores mathematici ad mewmoriae fuvenem escrito en 1686, que no hemos
podido consultar.

¢ No debemos valorar excesivamente en esta época un retraso de unos
afiog en la informacién. Basta recordar que el propio Malebranche (1638-1715)
sélo tuvo conocimiento de la dptica de Newton en 1712, si tenemos en cuenta
que las comunicaciones de este dltimo a la Royal Society databan de 1672,
aunque su “Opticks” no se edité hasta 1704

7 Uno de los reproches habituales gue se hacen a la obra del P. Tosca es
fa de ser una simple copia del curso matemdtico del P. Millet Dechales. Aunque
para nuestro objeto, su papel en la introduccién de la ciencia moderna en Es-
pafia, es indiferente que lo sea, nos parece que podria tratarse de una confu-
sién con otra obra suya, el reducide Compendium Mathematicum, de! que
ya Ximeno en su Biblioteca Valentina decfa que era uma simple abreviatura
de la obra de Dechales.
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En la breve introduccién se hace sucinta historia del desarrollo de
las matemdticas remitiéndose al curso matemdtico del P. Claudio Millet
v se explican las partes en que estd dividido el compendio, asi como
el significado de algunos términos frecuentes en esta ciencia®.

El tratado primero® se refiere a la geometria elemental y comprende
los seis primeros libros de Euclides, junto con el undécimo v duodécimo.

El tratado segundo' estudia la aritmética inferior que “se ocupa de
las mds ordinarias operaciones”.

El tratado tercero" expone la geometria prictica en cuyo libro sép-

timo se trata de la transformacidn de las figuras curvilineas (cuadratura
del circulo).

El tratado cuarte se ocupa de la aritmética superior, de la que dice
Tosca®:

*“No es inaccesible, aunque tan excelsa su cumbre, para quien
tiene alguna aplicacién al trabajo, y mas cuando han abierto més
ficiles y breves sendas los autores modernos, que ingeniosamente
han ilustrado esta materia: por ella procuraré conducir a mi lec-
tor, atajando los cansados rodeos de los antiguos™.

El tratado quinto™ se refiere al dlgebra o arte analftica, dividida en

numerosa y especiosa, siendo esta dltima debida a Francisco Vieta {1546-
1603).

Después del] tratado que se ocupa de la misica, el tratado séptimo®
estudia la trigonometria. En él el libro segundo estd dedicado a la ex-
posicién de los logaritmos, asf como de sus tablas.

Por dltimo nos encontramos con el tratado octavo™ “de las tres sec-
ciones cdnicas, elipse, pardbola e hipérbole”.

Después de este repaso sucinto a las materias propiamente matema-
ticas que Tosca expone en su Compendio, pasaremos a comentar su
aportacién a la introduccién de las ideas modernas en nuestra ciencia.

Vamos a intentar demostrar brevemente gue aunque partiendo de
los mismos rudimentos de la ciencia, Tosca habia asimilado perfecta-

Tosca: Compendio Mathemdtico (1757) 1, p. 6.
9 Tosca: Op. cit., 1, pp. 11-134,
6 Tosca: Op. cit, 1, pp. 135-270.
U Tosca: Op. cit., 1, pp. 271-422.
2 Tosca: Op. cit, II, pp. 1-70,
3 Tosca: Op. cit, II, p. L.
W Tosca: Op. cit, II, pp. 71-336.
15 Tosca: Op. cit., III, pp. 1-158.
% Tosca: Op. cit., UI, pp. 159-264.
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mente las novedades conceptuales y précticas en que consistia la lama-
da ciencia moderna. Para ello expondremos los principales hitos de la
matematica del siglo XVII con el lugar-que ocupan en la obra de Tosca.
Nada més lejos de nuestra intencién el querer demostrar que el grato-
riano valenciano fuese el primero en conocer aguellas novedades y di-
vulgarlas en nuestro pais, Ahi estdn entre otras las obras del P, Zara-
goza” y de Caramuel®, repetidamente citado por Tosca en su Compen-

dio y que ademds presentan scbre é] una participacién activa en el des-
arrollo de la matematica del siglo XVII.

Lo que nos parece excepcional v digno de mencidn es el esfuerzo de
sintesis, para poner en castellano un compendio cientifico donde se re-
cogen como ya hemos repetidamente mencionade, todos los esfuerzos
e intereses de la posteriormente llamada ciencia moderna.

Las contribuciones matemadticas mds importantes de este siglo, el
XVII, son®: perfeccionamiento del dlgebra literal creada por Vieta, con
la teorfa de las ecuaciones algebraicas; la creacidén de la geometria ana-
Iftica; la invencién de los logaritmos por Neper, y por dltimo en la
cima del siglo el cdleulo infinitesimal y diferencial por Newton y Leibniz.

Como ya hemos dicho el dlgebra o arte analftica se desarrolla en el
tratado quinto de la obra de Tosca, fundamentalmente dedicado a la
literal o especiosa. Aunque sélo nombra a Francisco Vieta {como crea-
dor de esta ultima), deducimos que su exposicién se encuentra ya mucho
mis avanzada y que conocia a los autores posteriores, puesto que Vieta
utllizaba las primeras letras maydsculas del abecedario para sustituir las
cantidades incdgnitas en las ecuaciones, por ejemplo:

¥ -3+ 3 +d)x=c¢c + db + b
para Vieta se escribe

Ecubus
— Bin Equadr. Ter. Z sélido
— B in Equadr. Ter. aequabitur ({ + D plano in B
+ B quadr, ter in E + B cubo
+ D plano

17 P, ZARAGOZA: Aritmética universal (1669) y Esphera en comiin celeste

y terrdguea (1675). ) .

18 CARAMUEL y LOBKWITZ, ].: Mathesis audox; Cursus' matigemncus;
Sublimum ingeniorum crux, Lovaina (1642) y De novem syderibus circa Jovem
vISSis,

5 Taron, R.: Histoire générale des sciences (1958) II, 207-41.
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el padre Tosca lo escribe ya
3 —3bx2 4+ 32+ Hx € ¢ + db + b3

(La sustitucién de las letras mayisculas por las minusculas fue hecha
por Harriot (1560-1621) en su escrito pdstumo de 1631

En mias de doscientas paginas trata sobre la utilizacién del dlgebra
especiosa y la teoria de las ocuaciones algebraicas, de primer y mayor
crden acompafiado de multitud de ejemplos. Para resolver las ecuacio-
nes de una sola incégnita de grado superior a la unidad (las igualacio-
nes compuestas de muchos grados cuando en ellas solamente concurre

una magnitud incdgnita, en su nomenclatura) sigue los métodos de subs-
tituciones de Mons. Rollé (1652-1719)2,

En su libro utiliza ejemplos del obispo Caramuel que hablan en
favor del conocimiento de la técnica de aquel™

Otro hecho importante de la matemitica del siglo XVII es la aplica-
cién del andlisis de Vieta a la geometria, creando Descartes y Fermat la
geometria analitica (la expresidn es de principios del siglo XIX) un poco
antes de 1640. Tosca le dedica el libro octavo y ultimo de su Tratado
de dlgebra (33 pdginas y 16 figuras). En él cita el método de Antonio
Hugo® y su Andlisis geométrica®,

Un descubrimiento considerable de este siglo, debido en gran parte
a los trabajos trigonométricos de los astrénomos son los logaritmos.
Descritos por John Napier of Merchiston o Neper (1550-1617) en 1614,
rapidamente fueron perfeccionados y se editaron tablas (Briggs, Speidell,
Gunter, Vlacq, Henrion, Caramuel, etc.). Tosca cita a Juan Nepero, ca-
_ ballero escocés, a Enrique Brixio y a Adriano Ulac, dedicando el libro
segundo del Tratado de trigonometria (36 pdginas) a la explicacidn del
concepto y uso de los logaritmos. Acompafian al texto, junto a unas
tablas de senos y tangentes logarftmicas, una tabla de logaritmos de
entrada simple, que abarca del 1 al 10.000.

Junto con el dlgebra de Vieta el acontecimiento maximo de la ma-
temdtica del siglo XVII, con el que ademas culmina el siglo, mediante
los trabajos de Newton y Teibniz, es el cdlculo infinitesimal en sus dos
ramas: el cdlculo diferencial y el integral. Es el tinico de los grandes
adelantos modernos que no hemos podido encontrar en la obra del

2 Tatown, R.: Op. cif, II, 211

2 Tosca: Op. cit, II, 193,

% Tosca: Op. cit., 11, 134, 135, 144, etc,
B Tosca: Op. cit, 1I, 321,

A Antonio HUGO DE OMERIQUE: Anglysis geometrica (1691).
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P. Tosca. No debemos olvidar sin embargo lz lentitud de la informacion
cientifica del momento (hemos fechado en 1680 la data de modernidad
del Compendio), junto a con ser ésta la técnica matemadtica que se esta
consolidando en este momento y 10 estd aiin sistematizada en sus apli-
cacionas (Newton publica sus ideas por primera vez en 1687 en sus
Principia, y en sus ensayos De analysis per aequafiones numero termi-
norum infinitas, escritos en 1669, pero publicade en 1771, el Method
of fluxions and infinite series escrito en latin en 1671, pero publicado
en 1704 como apéndice de su Optiks. Leibniz en dos memorias: ‘Nova
methodus pro maximis et minimis temque tangentibus, quae nec fac-
tas, nec irrationales quantitates moratur, et singulare pro illis calculi ge-
nus’ —acta eruditorum, 1684—, y '‘De geometria recondita et analysi
indivisilium atque infinitorum’ —Acta eruditorum, 1686—)*, Sin em-
bargo creemos que conocia por lo menos algunos de los trabajos ante-
riores sobre los indivisibles (Cavalieri, Kepler, P. Grégoire de Saint
Vicent, Descartes, Fermat, Roberval, etc.) ya que los utiliza en algunos
lugares, por ejemplo en el tratado de las tres secciones cdnicas, en cuyo
libro primero a propdsito de la elipse dice®:

“Prop. VIII. Theorema
“Prop. VIII. Theorema

El circulo del eje mayor tiene con la elipse la misma razén que
tiene el didmetro mayor con el menor; y esa misma razén tiene
la elipse con el circulo del eje menor.

Demuéstrase facilmente por el método de los indivisibles, o
segin el padre Andrés Taquet, de heterogéneos. Considérense
tiradas todas las ordenadas posibles paralelas a la V8 y quedara
formada con ellas toda la drea de la elipse, y del circulo mayor...”

La sustitucion de un drea por un ndmerc infinito de segmentos rectos
llevard a la integracién definida.

Otro punto en que la necesidad de este cdlculo se hacia sentir era
en los problemas mecdnicos y por ello en su tratado X de la estatica

escribe®:
“Prop. IX. Theorema

Segiin la opinién que compone el tiempo en partes infinitamente
divisibles, u de infinitos puntos indivisibles el grave descendente,

% TaTON, R.: Op. cit., 11, 232 y 236.
% Tosca: Op. cit, 111, 170.
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en virtud del impetu que adquiere, camina en cualquier tiempo
la mitad de aquel espacio que recorriera, si todo el {mpetu que
tiene a lo dltimo, le tuviera desde el principio del movimiento, y
perseverara todo ese tiempo sin aumento, ni disminucién.”

Para llevar a cabo esta demostracidn realiza una integracidn defi-
nida elemental mediante un método grifico.

Otras aportaciones son los valores mcdernos del nimero n en el
libro séptimo del tratado de Geometria practica, en donde al hablar de
la cuadratura del circulo expone junto al valor de Arquimides: 27/7 de
la razén de la circunferencia al circulo, la de Adriano Mecio: 223/71
y la de Luis de Ceulen: 314/100%,

El tratado de las tres secciones conicas, resume al P. Gregorio de
S. Vincentio en su obra De quadratura circuli y al P. Millet en su Curso
matemdtico. Al parecer ignoraba la obra de Desargues sobre geometria
proyectiva de la que no hemos encontrado mencidn.

¥ Tosca; Op. cit., 1V, 338,
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Roberto Marco Cuéllar

EL "COMPENDIO MATHEMATICO” DEL PADRE TOSCA Y
LA INTRODUCCION DE LA CIENCIA MODERNA EN ESPANA
II. LA ASTRONOMIA

La Astronomia en la obra de Padre Tosca ocupa una gran parte del
Compendic Mathemdtico, todo el tomo séptimo y gran parte del oc-
tavo. Es esta una de las disciplinas en que la revolucién cientifica se
hizo de un modo piblico sentir més. Toda la ciencia escoldstica se vio
tambalear frente a la revolucidn copernicana.

La astronomia es una de las ciencias mds ligadas con la matemitica
que los antiguos dividian en aritmética, geometria, miisica y astronomfa.
Asi el P. Tosca dice®:

“es sin duda alguna, la astronomia la ciencia mis notable de
las matematicas: es sin contradiccién la reina de ellas y quien tri-
butan todas vasallaje, contribuyendo a sus empleos con sus teore-
mas y problemas.”

1 Tosca, T. V.: Compendio Mathematico en que se contienen fodas las
materias mds principales de las Ciencias que tratan de la cantidad. Valencia,
1757,

32 Tosca: Op. cit., VII, 1,
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Comienza con una breve historia de la astronomia, y después de in-
sistir en la aportacién de los pueblos antiguos y medievales, al llegar
a la época moderna escribe®: -

“esto fue motivo para que muchos se aplicasen en estos Wlti-
mos siglos al cultivo de esta ciencia, singularmente Nicolds Co-
pérnico y Ticho Brahe, caballerc de Dinamarca..., a quienes siguie-
ron otros muchos, que con su aplicacién la han colocado en el
estado feliz que tiene en nuestros dias.”

La estudia en siete libros: el primero* sobre la esfera del mundo o
de los principios generales de astronomia y cosmografia; el segundo®
sobre el Sol; el tercero® de la Luna; el cuarto’ de los eclipses del Sol
y de la Luna; el quinto® sobre las estrellas fijas; el sexto® sobre los tres
planetas superiores Saturno, Jipiter y Marte, y el séptimo® de los dos
planetas inferiores Venus y Mercurio. En el tomo octave' expone, se-
gin sus palabras®:

“Astronomfia prdctica que comprende las tablas astrondmicas y
el uso de ellas para calcular los movimientos celestes”,
y la Geografia® o descripcién universal del globo terrestre,

Como dice el propio Tosca al principio de su tratado de Astronomfa
no se funda en absoluto en observaciones propias, aunque, como mas
adelante haremos notar, las hace para confirmar las descripciones y
hallazgos de los demds astrénomos. Tampoco queremos con ello afirmar
que Tosca sea el primero en profesar y conocer las hipétesis medernas.
Estamos seguros que astrénomos espafioles anteriores como el P. Zara-

goza' se hallaban tan al corriente como él, llevando ademds a cabo una
obra original.

Nos limitaremos aqui a exponer los principales elementos del cono-
cimiento astronémico modernoe, conseguidos en este siglo, y su repercu-
sién en el Compendio matemdtico,

3 Tosca: Op. cit, VII, 2 y 3,

i+ Tosca: Op. cit,, VII, 1-141.

5 Tosca: Op, cit, VII, 141-262,
¢ Tosca: Op. cit., VII, 262-350.
7 Tosca: Op, cit, VII, 351-414,
8 Tosca: Op. cit., VII, 414-456.
* Tosca: Op. cit., VII, 456-536.
¥ Tosca: Op. cit., VII, 536-572.
u Tosca: Op. cit, VIII, 1-80.
2 Tosca: Op. cit, VIIL, 1,

¥ Tosca: Op, cit, VIII, 81-236,
“ ZaraGOZA: Esphera en comiin celeste y terrdquea (1675).
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La astronomia del siglo XVII puede encabezarse con el titulo “La
edad de oro de la astronomia de observacién’. Junto con el asenta-
miento y formulacidn de hipétesis revolucionarias, aparece la cbserva-
cién (iniciada de modoe clentifico por Galileo) del firmamento con los
anteojos que permitié un nimero notable de descubrimientos y propor-
cioné més datos para apoyar las nuevas hipdOtesis. Hasta los propios
observadores religioscs o aqui en la misma Espafla se buscardn f6rmulas
de compromiso para poder utilizarlas. Entramos en este momento en
uno de los terrenos mdés resbaiadizos de toda la vida cientifica del si-
glo XVII, y no podemos dejar de comprender y compadecer los esfuer-
zos de hombres como el P. Tosca, muy ligados por la fe, para poder
defender las hipdtesis copernicanas sin admitirlas. A pesar de la posi-
bilidad de informacién que hoy demostramos, no existia por ello la
deseada libertad cientifica y los imprimatur religiosos que encabezan
todos sus libros no dejan duda de quién tenia en realidad la Gltima pa-
labra. No es muy valorable en contra del P. Tosca el hecho de que la
hipétesis ptolomaica alcance en muchos lugares un espacio mayor que
las modernas. (No hay que olvidar tampoco su mayor complejidad que
lo hacfa necesaric).

Las aportaciones mas importantes son: en primer lugar la defensa
de la hipdtesis copernicana por casi todos los investigadores posteriores

15

Taton, R.: Histoire générale des Sciences, Paris (1958) I, 277.96.
16

A. MacH en su libto Dus neue Denken der Modernen Physik (1957) al
criticar duramente (¥ a nuestro modo personal de ver un poco injustamente)
la obra cientifica de Aristételes, nos aporta sin embargo algunos datos para la
mejor comprensién del problema que nos ocupa. Primero, que junto a la hipé-
tesis del movimiento del Sol, existia otra tan anclada o mds en el espiritu
humano, de modo que el propic Copérnico no la superéd ¥ que Mach atribuye
a Aristoteles: la hipétesis de que el movimiento “perfecto” y por tanto “na-
tural” que describiria cualquier cuerpo abandonado libremente no podria ser
otro que ¢l movimiento circular, Aunque Copérnico movilizé la Tierra, ésta
seguia describiendo para & un movimiento circular, De esta forma simplificaba
notable, pero no totalmente el sistema ptolomaico; éste necesitaba 80 cieulos
para explicar los fenémenos observados, a aquél le bastaban con 34, Pero to-
davia tenfa que hacer uso de los epiciclos para resolver la primera anomalia en
el movimiento de los astros (mds adelante veremos cémo Tosca ascgura que
la hipétesis copernicana explicaba inmejorablemente la segunda desigualdad en
en movimiento de [dpiter, Saturno y Marte, pero no la primera). A corregir
este defecto vino la hipétesis eliptica de Kepler, El propio Mach dice:

“Es preciso, pues, convenir que si el sistema copernicano era mds
simple que el de Ptolomeo, seguia siendo bastante complicado. Demos-
traba también que la menor simplificacién exigia toda una inversién de
la concepcién del mundo entonces reinante y chocaba con convicciones
profundamente ancladas, atentando por afiadidura a los sentimientos reli-
siosos, No es asombroso por tanto que la doctrina copernicana no haya
ejercido mas que una influencia pequefia sobre la inmensa mayorfa de sus
contempordneos ¥ que fueron numerosos los que la rechazaron”.

335



importantes, la obra de ]J. Kepler y sus leyes, las observaciones de Ga-
lileo (la superficie de la Luna y la posibilidad de su atmésfera, su cara
mira siempre hacia la Tierra, el descubrimiento de los satélites de Jd-
piter: los planetas mediceos, publicados en el Siderus nuncius, las man-
chas del sol, las fases de la luna, ete)) la astronomia de observacién (los
mapas lunares de Langrenus, Hevelius, Riccioli, Grimaldi, varias nebu-
losas (Oridn, Andrémeda), las faculas solares (Hevelius), observaciones
del P. Zucchi sobre las manchas en Marte y las bandas en Jupiter, los
descubrimientos de Huygens del satélite Titdn de Saturno y de su ani-
llo, etc.). Al terminar el siglo se publica la importantisima obra astro-
némica de 1. Newton con su establecimiento del principio de gravita-
cidén universal, pero come antes para el cdlculo infinitesimal y también
veremos en la mecdnica y en la éptica, Tosca desconoce la aportacién
del eminente cientifico britdnico.

El capftulo primero del libro I de su Astronomia trata de la regidn
etérea o celeste. Se dedica a articular las opiniones religiosas sobre la
creacién del mundo con las nuevas teorfas cientificas, sin dejar de apo-
yar a los autores modernos. Por ejemplo, la proposicidn IV: “los cielos
de las estrellas son fluidos”, Expone las tres opiniones hasta entonces
formuladas. La primera defendia que todos los cielos son sélidos (Aris-
tételes, Anaximandro, Sto. Tomds, Alfragano, Clavio, ete). La segunda
es mixta, el cielo planetario serfa fluido y el de las estrellas fijas s6lido
(Empédocles, Anaximenes, Platén, Fromendo y P. Ricciolo). La tercera
dice que todos los cielos son fluidos (Anacreén, Manilio, Plinio, Hygino,
Tycho, Gilberto, Keplero, Bulialdo, Descartes y muchos Stos. Padres ci-
tados por Schombergerio). Dice después Tosca™:

“De todas estas opiniones tengo por mds probable la tercera;

y asi digo, que todos los cielos de las estrellas son fluidos y de

una manera etérea y sutilisima, por la cual se mueven las estrellas.”

Lo prueba a base de citas biblicas y causa de la no necesidad de ad-
mitir hip6tesis suplementarias®:

“no hay necesidad de admitir los cielos s6lidos; porque o ha-
bia de ser para que se sustentasen las estrellas, o para que éstas
se muevan. No para lo primerc porque las estrellas no pesan; por-
que siendo globos totales, cada una tiene el centro de magnitud
y gravedad dentro de s{ misma...; asf las estrellas estdn en la su-

7 Tosca: Op. cit, VII, 10,
4 Tosca: Op, cit., VII, 11.
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tilisima sustancia del éter, y cada una de ellas se sustenta a sf
misma.

Ni es menester tampoco que los cielos sean sdlidos para que
las estrellas se muevan, porque para moverse, les basta el impulso
natural que al principio les imprimié el eriador...; y verdadera-
mente parece poco conforme a la Sabiduria Divina, que para
mover un cuerpo, como el de Saturno, que es cemoe un punto res-
pecto de su cielo, mueva una maquina tan grande, cémo serd el
orbe de Saturno, pudiendo éste mover por si ¢ por un dngel. A
mas de esto, son tantos los fendmenos, y movimientos que se ob-
servan en los astros, que los que defienden 1a solidez de los cie-
los, se han visto precisades a admitir un gran nimero de orbes,
eccéntricos, epiciclos, eccentrepiciclos, equantes, deferentes y otras
monstruosidades semejantes, que si bien fueron con acierto dis-
curridas por los antiguos como hipétesis o suposiciones para la
explicacion y célculo de los movimientos han sido después vendi-
das al mundo, e introducidas en las escuelas como realidades y

afirmadas como tesis y aserciones, sin que haya razdn eficaz que
las convenza.”

En tercer lugar expone las observaciones de la aparicién de estrellas
“novas” y de los cometas, ambas en contra de la solidez de los cielos.
En cuarto lugar el que Venus y Mercurio unas veces estén mds altos
y otras mas bajos que el Sol, y lo mismo para Marte (alli afirma que
Venus, Mercurio y el propio Marte tienen por centro el Sol). En cuarto

lugar el hecho de que la luz reflejarfa y refractaria en los cielos sélidos.
Termina®:

“estas y otras razones hacen ya tan probable, por no decir
cierta la sentencia que afirma ser los cielos fluidos, que casi todos
los matemdticos modernos no s6lo la admiten, si que con muchos
padres antiguos, filésofos y astrénomos, se rien de su solidez.”

Al hablar del sistema del universo expone el ptolomaico, el platéni-
co, el egipefaco, el copernicano y el tichdnico,

En el libro II se ocupa “del Sol”. Describe que sea un globo total,
sus maculas® (descubiertas por el P. Cristébal Scheinero en 1611, utili-
zando un “anteojo de larga vista’) y las faculas que son mds brillantes
que las anteriores. Indica las medidas de la distancia de la tierra al sol

¥ Tosca: Op. cit, VII, 13,
® Tosca: Op. cit, VII, 20 y 21.
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del P. Ricciolo, del P. Francisco Marfa Grimaldo y de don Juan Antonio
Rocca® y del didmetro aparente del sol segun Ricciolo, Casino y de la
Hire®

Al hablar del movimiento del sol, después de exponer ampliamente
su determinacién con la hipdtesis ptolomaica®, se detiene en el andlisis
de un grave defecto de la misma®: que no se ajustan las observaciones
sobre el didmetro del sol apogeo y perigeo con las deducidas por la
teoria, siendo en ésta mayor. Por eso siguiendo a Keplero, Vandelino,
Magino, Bulialdo, Cavalerio y Ricciolo hay que admitir que la excentri-
dad del sol es bisecta o partida por medio, explicando seguidamente la
hipétesis del circulo equante de Kepler®, que condujo a este dltimo a la
hipétesis eliptica del sol (1.* ley), y que el movimiento es de tal forma
que en tiempos iguales recorre &ngulos iguales medidos desde el centro
de una circunferencia teérica (lo que lleva a la segunda ley). Termina
Tosca con la siguiente “Advertencia”®:

“Todo lo que hemos dicho de la elipse solar, segiin la hipdte-
sis comin que da quietud a la Tierra y movimiento al sol, se ve-
rifica también en la de Copérnico, que da quietud al sol y movi-
miento a la tierra; pues sdlo se diferencia ésta de aquélla... se-
gin los Copernicanos (por) moverse la tierra por la periferia de
la elipse, y estar el sol en aquel focus, o centro de los movimientos
verdaderos, donde la hipdtesis comin coloca la tierra.”

Sigue exponiendo el modo de establecer y determinar las épocas o
rafces de los movimientos del Sol, que se puede hacer de dos modos,
con el tiempo aparente (Ptolomeo, Alfonso X y Copérnico) o por el
tiempo medio o igual (Tycho, Longomontano, Lansbergio, Keplero, Bu-
lialdo, Reinero, Ricciolo, Deschales y la mayor parte de los astrénomos)®.

En el libro III, capitulo primero trata de la naturaleza y propiedades
de la luna: “La luna, es cuerpo esférico y opaco™; “es globo total”®;
existencia de sus mares; no hay atmésfera sensible” (la afirman Mestli-
no, Keplero, Galileo, Longomontano, Jordane, Fabricic, Rheita, Bethino,

& Tosca: Op. cit, VII, 159,

2 Tosca: Op. cit.,, VII, 168,

¥ Tosca: Op. cit, VII, 206-16.
% Tosca: Op. cit, VII, 226.
% Tosca: Op. cit, VII, 228,

% Tosca: Op, cit, VII, 238,

? Tosca; Op. cit., 239 y 40.

% Tosca: Op. cit, VII, 263,

¥ Tosca: Op. cit, VII, 264,

¥ Tosca: Op. cit, VII, 265.
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Langreno y Vendelino; duda de ella el P. Ricciolo, el P. Milliet la niega
en la 1.* impresidén y casi la concede en la segunda; Tosca la niega ro-
tundamente, por no haber “observacién alguna que lo convenza”), la
luna resplandece con la luz que recibe del sol, se explican las fases de
la luna®™; la superficie de la luna es dspera, y fragosa, compuesta de
grandes montes, valles y cavernas como la tierra® (Scheinero, Galileo,
Keplero, Mestlino, Antonioc Marfa de Rheita, Kirkerio, Langreno, Heve-
lio, Ricciolo, Deschales y todos cuantos con buenos largamiras han ob-
servado su superficie); la medicién de la altura de los montes lunares®
(Galileo en su Nuncio sidereo, Blacano, Bettino y otros); la luna pre-
senta siempre la misma cara a la tierra® (Galileo, Scheinero, Lagalla y

Rheita; pero mejor Langreno, Hevelio, Eustachio Divini y los padres
Ricciolo y Grimaldi} ete.®.

El capitulo siguiente trata de la latitud, paralaje, distancia y magni-
tud del satélite, siguiendo los datos suministrados por los modernos;

en el tercero se ocupa de sus movimientos y en el cuarto de la desigual-
dad de los mismos.

El libro V que se refiere a las estrellas fijas, en su primer capitulo
describe su naturaleza y propiedades®: son globos totales (con grave-
dad) formados por innumerable multitud de corpisculos sutilfsimos y
luz propia (Macrobio in Somnis Scipionis cap, 19; Keplero en la Thesi
25 y en lg Optica; Jordano Bruno en el lib. de Infinito; Galileo en sus
Dialogos; Cartesio part. 3 de los Principios Philosdphicos; Aguilonio,
lib. 5 de la Oprica prop. 81; Cardano, de Subtil, cap. 3; Antonio Maria
de Rheita, pdg. 177; Juan Bautista Ricciolo lib. 6 Almag. cap. 2, num. 4
y otros), y explica la razén de su cintilacién¥. En esta proposicién des-
pués de mencionar las opiniones de los demds autores (la falacia de
nuestra vista: Aristételes; al movimiento de la atmoésfera o de los innu-
merables corpisculos que andan como fluctuande por el aire: Vitelio,

1 Tosca: Op. cit., VII, 266.
# Tosca: Op. cit, VII, 270.
B Tosca: Op. cit.,, VII, 272,
¥ Tosca: Op. eit., VII, 276.
% También afirma agui (VII, 275) que la tierra refleja la luz como la luna
ya que:
“aquella luz tenue y secundaria, que en los primeros y idltimos dfas de
la luna hace visible todo su cuerpa proviene de la tierra.
De este sentir son Dechales y Ricciolo en el lugar citado; Mestlino,
Keplero, Galileo, Gassendo, Cartesio, Rheyta, Longomontano y Caramuel;

¥ es ya tenido por cosa cierta por los Astrénomos modernos.”
% Tasca: Op. cit,, VII, 415,
¥ Tosca: Op. cit, VI, 4l6.
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Scheiner, Juan Bautista, Benedicto, Blancano y Bettino, citados por el
P. Ricciolo, lib. 6 Almag. cap. 2, ndm. 6 y asimismo el P. Deschales lib.
5 Astron. prop, 3; Jordano Bruno, lib. 4 de Max.&inmenso, cap. 8 y
otros; otras opiniones: Tycho, Keplero, Mestrio, Escaligero y otros
citados por el P. Ricciolo el sentir de Tosca: movimiento circular y
casi vertiginosc (ya que son iguales que el sol) alrededor del propio
centro y el vibratorio de sus corplsculos. Al describir la razén de la di-
versidad de sus colores dice que a unas muy brillantes (Lira), otras colo-
readas (bermejas como el corazén de Escorpién, Aldebarin, etc.) exis-
ten otras “nebulosas’” como las que estdn cerca del cingulo de Orién y
la razén de ello es, escribe®:

“ser un agregado de muchas y muy menudas estrellas, que en
tanta distancia las confunde la vista; sino es que las mire con un
telescopio, que entonces las descubre con distincién. Lo mismo
dije en el tratade XXII ser la Galaxia o Via Lictea.”

Sigue describiendo el movimijento, longitud, latitud, ascensién recta
y declinacién, con sus tablas, la ascensidén obiicua, orto, ocaso y distan-
cia de las estrellas fijas.

El libro VI trata de los tres planetas superiores Saturnc, Jupiter y
Marte. Respecto a Marte cita las observaciones telescépicas de Fran-
cisco Fontana y del P. Nicolds Zucchi describiendo unas manchas en su
superficie®, De Jupiter expone la existencia de unas bandas® (también
descritas por el P. Zucchi) y el ndmero y movimiento de sus satélites
o arqueros™ {son cuatro, descubiertos por Galileo y se extiende sobre
las caracteristicas de sus movimientos). De Saturno menciona su figura
y apariencias varias. Aqui confirma con observaciones propias las de
los diferentes autores®:

“El primero que advirtié estos fenémenos de Saturno fue Ga-
lileo, y después de él comuinmente todos los astrénomos. Fontana
en el afio 1630 y el P. Ricciolo en 1643 le observaron como se ve
en el nim. 1 y yo en diferentes ocasiones le observé de la misma
manera con un Arquero a c¢ada lado; esto es, con dos Estrellitas
redondas, semejantes en la luz a Saturno,

#  Tosca: Op. cit, VII, 418,
#  Tosca: Op. cit, VII, 457.
% Tosca: Op. cit, VII, 458,
4 Tosca: Op. cit, VII, 459,
® Tosca: Op. cit, VII, 462 y 63
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El P. Ricciclo en el afic 1643 y el P. Nijcolao Zucchio en el
1640 le vieron como en el nim. 2 con los dos Satélites o Arqueros
algo prolongados; y en esta forma le he observado varias veces.
Fontana en los aos 1633, 1634 y 1636 y Ricciolo en el 1646 le vie-

ron como en el niam. 3 con los Arqgueros medio ocultades y oscu-
recidos en el cuerpo de Saturno.

Eugenio en el ano 1655 con un telescopio de 12 pies observé
a Saturno con dos polos, o brazos de su misma luz, y color, como
se ve en el nim. 4 y al fin del mismo afio le vio ya sin ellos, que-
dando solo su cuerpo. Esto mismo observé yo con un anteojo de
también 12 pies geométricos el afio 1700, dia 21 de noviembre: es-
taba entonces el sol en ultimo grado de Escorpién; y Saturno en
7 grad, 55 min, de Piscis; los brazos eran A y B, algo separados
del cuerpo de Saturno; la longitud de cada une de ellos era con
poca diferencia igual al semididmetro de Saturno el brazo A, que
era el mds occidental, estaba mds claro que B; y desde él tenfa su
principio una zona o faja obscura muy delgada, y no se vela llegar
al brazo opuesto B.

El brazo B estaba sin duda mds obscuro, porque estando en
la parte opuesta del sol, le tocaba la penumbra de Saturno: de
esta suerte le observé algunos meses, hasta que desaparecieron
entrambos brazos, quedando sélo el cuerpo esférico de Saturno.

El Padre Ricciclo atestigna haberle observado en la forma
aovada, que s2 ve en el ndm. 5 y esta juzgo ser su mis ordinaria
apariencia, como se colige de las observacicones siguientes...” (11
diclembre 1706, de marzo 1707 y 1708).

Termina:

“Para averiguar los tiempos de las mutaciones se necesitan més
observaciones, y mas continuas., En cuanto a la causa, juzgan algu-
nos ser dos estrellas ¢ arqueros que apartindose lateralmente de
Saturno, y volviéndose a juntar con él, hasta ocultarse del todo a
la otra parte de su cuerpo, le hacen aparecer ya triforme, ya aova-
do, ya sin mas apariencias que la redonda de su cuerpo esférico.
Otros discurren ser un anillo o argolla que rodea a Saturno, como
el horizonte a los globos geograficos, que volviéndose su plano

mdas o menos hacia la tierra, ocasiona dicha variedad de fené-
menos.”

Explica por qué Marte puede aparecer giboso, mientras que los otros

341



dos se ven siempre llenos de luz® y consagra la segunda parte de este
libro a explicar sus movimientos, hablando primero de la hipdtesis pto-
lomaica, “de ella usaron los astrénomos hasta tiempo de Copérnico”,
dice Tosca*, de su concordancia con las observaciones y sus defectos,
siguiendo después con la de Copérnico que enjuicia asi®:

“la segunda desigualdad de estos planetas, se explica con tanta

facilidad y sencillez en esta hipodtesis, que no parece poderse me-
jorar...”

y brevemente expone la hipétesis de Tycho Brahe.

La tercera parte trata “del modo de investigar los movimientos de
los planetas superiores, para distinguirles en las tablas” y la cuarta “de
las propiedades de los tres planetas superiores’.

El libro VII se ocupa de los dos planetas inferiores Venus y Mercu-
rio describiendo entre otras cosas, las fases de ambos planetas® (lo que
confirma su posicién, unas veces mds arriba y otras mdis bajos que el
sol} y de sus movimientos seglin la hipétesis de Copérnico (unicamen-
te)’. En la parte segunda describe el modo de investigar los movimientos
y anomalias de ambos planetas, y la construccién de sus tablas.

La primera parte del tomo VIIL del Compendio estd ocupada por la
Astronomia practica que comprende las tablas astrondmicas y su uso
para calcular los movimientos celestes.

Terminaremos esta breve exposicién de la Astronomia explicada por
el P. Tosca en su Compendio tratando con mayor extensién su actitud
y su modo de exponer un tema tan delicado como es el de la teoria de
Copérnico. Puede ser que fuera tan ingenuo y fiel a las doctrinas reli-
giosas y su verdadera opinidén la que aparece en el libro, pero es mds
verosimil que tuviera que emplear este medio para poder exponer sin
problemas este punto de controversia tan delicado. En ambos casos no
podemos dejar de compadecer a los hombres de aquel tiempo, especial-
mente en nuestro pais, que estaban sometidos a esquemas tan rigidos
de pensamiento aun en problemas estrictamente cientificos.

El lugar donde este problema se advierte mas claramente es en el
Tratado XXIV “De la Geografia”, que en el libro I, capitulo 1I se ocupa

# Tosca: Op. cit.,, VII, 464
# Tosca: Op. cit., VII, 467.
5 Tosca: Op. cit, VII[, 488.
® Tosca: Op. cit., VII, 337.
7 Tosca: Op. cit., VII, 539,



de la quietud o mevimiento de la Tierra®, diciendo que es triple, dejan-
do aparte los terremotos: el movimiento de trepidacion® y los dos que
admitié Copérnico™:

“Copérnico y sus secuaces pusieron en la tierra dos movimien-
tos; el uno, con que la tierra, como si fuese uno de los siete pla-
netas, camina por el orbe anuo, o ecliptica...; el ofro movimiento
es el diurno con que se mueve alrededor de su centro... dando una
vuelta entera en 24 horas. No es menester detenernos agui mds
en esto, habiéndose explicado mis por extenso en diferentes luga-
res de Ia Astronomia, donde se vio la facilidad con que se explican
los fendmenos, o apariencias celestes con estos dos movimientos.

Este sistema se puede considerar de dos maneras: la primera
es como hipétesis, o suposicidn; y la segunda como realidad: co-
mo hipdtesis no hay duda ser una de las mejores que se han dis-
carrido, como consta de 1o que segiin ella queda explicado en el
tratado sobredicho; pero como no sea lo mismo cuadrar con los
fendmenos celestes, y existir en la realidad...”

La proposicién VIII “Los argumentos con que se prueba el movi-
miento de la tierra no son concluyentes” discute los tres principales ar-
gumentos a favor de esta teoria., El primero®

“se funda en aquel comin adagio de los filésofos: Non debet
fieri per plura, quod per pauciora praestare potest; que no han de
admitirse para algtn efecto muchas cosas, cuande con menos se
puede poner en la naturaleza”

Con sélo admitir €] movimiento de la tierra, es posible explicar fa-
cilmente el comportamiento de los astros, y en el otro caso hay que
postular

“muchos movimientos de velocidad casi increible”

(e! sol tendria que correr en 24 horas un circulo 7.000 veces mayor que
el de la tierra, Saturno 70.000 y las estrelias fijas 700.000 veces. O sea
la tierra correria 6.300 leguas espafiolas en 24 horas, el sol 4.410.000,
Saturno 44.100.000 y las fijas 4.410.000.000 segin Ricciolo). Dice sin
embargo que este argumento no es concluyente®™:

¥  Tosca: Op. cit, VIII, 88-100.

¥ Que rechaza. La argumentacién que utiliza, es aqui, en su aspecto formal,
tipicamente escoldstica y por eso insistimos en que no hay en el P. Tosca una
rotura con la ciencia anterior, sino una continuacidn.

W Tosca: Op. cit, VIII, 92,

51 Tosca: Op. c¢it., VIII, 93,

52 Tosca: Op. cit., VIII, 94,
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“porque no hay duda que el Criador pudo colocar por sus al-
tos fines ese movimiento en los astros y no en la tierra.”

El segundo argumento se basa en el movimiento de los cometas,
pricticamente inexplicable con cualquier otra hipétesis. Vuelve a llamar
en su ayuda a “Dios nuestro seiicr” para explicarlo (también da la opi-
nién de que como todo el espacic estd relleno por una materia sutilisi-
ma, el éter, sea su movimiento el que lleve los cometas).

El tercer argumento se¢ funda en el magnetismo (necesario para con-
servar el eje de la tierra siempre paralelo). Como para este fenémeno no
queda ninguna explicacidn, salvo nuevamente la accidén provideate del
creador, dice que es el argumento mas evidente a favor de esta teoria®

La proposicién VIII dice®

“Los argumentos filoséficos con que se impugna el movimiento
de la tierra tampoco son concluyentes,”

Son dos y ambos basados en la no apreciacién del movimiento de
nuestro planeta, al lanzar por ejemplo una bala hacia el Este y el Oeste
(deberia recorrer caminos diferentes a causa de este movimiento) y la
experiencia de dejar caer una piedra de lo alto de una torre. Para la
refutacién de ambos argumentos, insiste en lo que es el “movimiento
absoluto” y el “respectiva”, ¢ sea los sistemas de movimiento. En el
segundo caso aduce en su favor ademds un experimento, como es el de-
jat caer una piedra desde lo alto del maéstil de un barco en movimiento.

Después de esta exposicidn tan cargada de razones, debe sin embargo
terminar el P, Tosca®:

“De lo dicho en las dos proposiciones antecedentes, consta, no
haber raz6n alguna filosdfica, que convenza, ni la existencia del
movimiento de la tierra, ni su quietud; y aunque el componerse,
y explicarse con su movimiento, y estabilidad del sol las aparien-
cias celestes, concluya su posibilidad, mas no su actualidad, su-
puesto que también se pueden componer con la estabilidad de la
tierra y movimiento del sol. No habiendo pues razdn evidente, ni
experiencia que concluya dicho movimiento, es preciso decir ser
la tierra inmoble, y estar el movimiento en el sol, por varios tex-
tos de la Sagrada Escritura...”

Sin mds comentarios creemos aqui reunido el alcance cientffico de
la obra de Tosca y las repercusiones del ambiente de su época en ella,

2 Tosca: Op. cit.,, VIII, 95,
# Tosca: Op. cit,, VIII, 96.
% Tosca: Op. cit., VIII, 99.
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Roberto Marco Cuéllar

EL "COMPENDIO MATHEMATICO” DEL PADRE TOSCA Y
LA INTRODUCCION DE LA CIENCIA MODERNA EN ESPANA
III. LA FISICA

Aunque el nombre de Compendio Matemdtico pueda lamar a enga-
flo, el hecho es que este libro abarca una problemdtica mucho mds am-
plia que la puramente matematica. Es esta, a mi parecer, quizd la mues-
tra mas importante de la modernidad de la obra del oratoriano valen-
ciano. No duda en reunir en un Compendio Matemdtico multitud de
problemas que no tienen mds relacién entre si que la de haber sido cuan-
tificados y no debemos olvidar que este hecho, Ja cuantificacién: la hi-
potesis de que la naturaleza estd escrita en lenguaje matemdético, es real-
mente el eje central de la fisica moderna.

Es esto tan evidente para Tosca, que comienza su tratado X sobre
estatica con las siguientes palabras':

“En este tratado se echa de ver con gran claridad cudnto ne-

cesita la filosoffa natural que la ilustre la matemdtica con sus
luces,”

! Tosca, Tomds Vicente: Compendic Mathematice en que se contienen

todas las materias principales de las Ciencias, que tratan de la cantidad. Va-
lencia (1757) 1v, 1.

¥ Tosca, T. V.: Op. cit,, 1V, 1.

345



Sin embargo es plenamente consciente de las imperfecciones y limi-
taciones en que todavia estaba sumida esta ciencia en aquel tiempo®:

“Solo quiero advertir al lector, que en materias fisicas algunas
veces no se puede llegar a aquella claridad y evidencia que tienen
las demaostraciones geométricas; antes es forzoso que los raudales
de esta ciencia, en quienes reverbera la luz de la verdad, algitn
tanto se enturbien, cuando apartdndose de su origen, participan
a los campos filosoficos el beneficio de su riego.”

Gran parte de las materias que hoy consideramos reunidas bajo el
nombre de fisica se encuentran en el tomo IV: Estdtica, hidrostitica,
hidrotecnia, hidrometria e hidrogogia, que si le anadimos el tratado de
mecanismos del tomo 1II vienen a reunir aproximadamente lo que hoy
denominamos Mecdnica. Lo que en la actualidad se estudia como Opti-
ca (Optica, catdptrica y didptrica) aparece en el tomo VI, junto con el
tratado XXII, de los Meteoros, en el que aparecen reunidos con este
nombre muchos fenémenos fisicos. Por 1ltimo en el tomo VIII, en la
Geografia, se dedica un capitulo al estudic del magnetismo.

El tratado X, de la Estatica®:

“Considera... la gravedad de los cuerpos, aplica sus indefecti-
bles reglas a la curiosa averiguacién de sus movimientos, observa
diligente la proporcién de sus fuerzas, momentos y pesos...”

En el libre I* que sirve de Proemjo aplica el concepto de gravedad
{la tendencia de los cuerpos hacia el centro de la tierra) explicando con
él, que se mantengan unidos todos los materiales que forman la tierra
sin necesidad de otro apoyo. No se detiene en lo que sea esta gravedad,
si es virtud intrinseca o extrinseca del propio cuerpo, “ya que este pro-
blema pertenece a la filosofia y no a la matemdtica”. Expone la opinién
de los filésofos ¥ matemdticos modernos de que todos los cuerpos son
graves, ya que de esta forma®

“se explican muy bien los movimientos que en dichos cuerpos
se experimentan”

Tosca, T. V.: Op. cit., 1V, 1.
+ Tosca, T. V.: Op, ct., IV, 2-28.
5 Tosca, T. V.. Op. cit, IV, 10,
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frente a los peripatéticos que pensaban que los dos elementos tierra y

agua eran pesados, pero no el aire y el fuego. En especial prueba el peso
del airef

“porque si el aire fuere leve, el aire condensado seria mds leve

y se subirfa arriba con mayor velocidad lo que es contra expe-
riencia.”

Seguidamente expone la experiencia de los tubos’ (*canaliculos o ca-
fiones de vidrio™) uno llenc de agua y otro de azogue, y la forma comeo
sostiene ¢l peso del aire una columna de 33 y 2 pies de liquido respec-
tivamente. Es la célebre experiencia de Torricelio, comprobada después
por Valeriano Magno, Estefano, Natal, Gassendo, Casato, Pecqueto, Poi-
rio, Fabri, Tercio de Lanis, Millet y otros. Rechaza la explicacién anti-
gua del “horror al vacio” (que también segufa manteniendo Descartes,
pero con un matiz propio y debido a su hipétesis de! mundo)® porque
si los liquidos bajasen a causa de los vapores que exhalan, habrfa siem-
pre vacio en la parte superior de un tubo por pequefio que éste fuera,
y por otra parte si se inclina el tubo medio lleno, va siendo menor el
espacio libre superior hasta desaparecer cuando el extremo superior estd
a la altura del nivel primitivo. Igualmente utiliza los argumentos de
Paschalio rechazando que la diferencia entre los espacios libres segiin
el liquido fuese debido a la distinta espirituosidad (volatilidad) como
opinaban los peripatéticos, y su experiencia utilizande un liquido mds
volatil pero de menor densidad, que el agua, como es el vino (con el que
el espacio libre es menor). Asimismo indica las famosas experiencias
de Pascal de la diferencia de alturas en los tubos segin la altitud. Para
rechazar una objecidn utiliza la comprensibilidad del aire.

Interpreta atomisticamente los cuerpos, y llama “puntos fisicos™ a
las partecillas minimas de materia corpdrea, iguales entre si y del mismo
peso. Explica la diferencia en peso por la existencia en igual extension de
mayor nimero de puntos, dentro de las varias teorfas: ser mds grandes
los puntos en el cuerpo ligero; existir en €l vacios méds numerosos; es-
tar mezclado con mayor cantidad de corpisculos etéreos.

8 Tosca, T. V.: Op. cit., IV, 11
' Tosca, T. V.: Op. cit,, 12-16. .
3 Para Descaries no existia el vacio y el peso era una especie de choque

de los cuerpos con la materia sutil que Jlena el espacio. Para €l la extension
es sustancia,

9 Tosca, T. V.: Oprcit,, v, 16,
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El cuerpo grave desplaza al leve: par ejemplo, el humo pesa menos
que el aire. Pero pesa (citando™ el experimento de Roberto Boyle; se
hace el vacio en un recipiente con una vela encendida en su interior,

con lo que ésta se apaga, entonces se aprecia que el humo producido
desciende).

Habla de la resistencia de los medics en particular del aire, y es-
cribe'';

“si no hubiese medio que dividir, el cuerpo grande v el peque-
fio bajarfan en su mismo tiempo”

siendo también la razén de la diferencia de velocidad de caida de los
cuerpos de diferente densidad.

El libro II* se ocupa del movimiento o descenso perpendicular y
libre de los cuerpos graves. Define tres movimientos; el uniforme (“igual
o equable™), el uniformemente acelerado con aceleracidn positiva (“ace-

lerado™) y el con aceleracién negativa (“retardado”). Estd fundamentado
experimentalmente®;

“Por tener la materia de este libro gran dependencia de las
experiencias...”

y comienza con tres experiencias. La primera es la de Galileo, repetida
por el P, Ricciolo y el P. Francisco Marfa Grimaldo, midiendo con ayuda
de un péndulo (“funepéndule”) el tiempo de cafda de una bola de barro
de ocho onzas, deduciendo la ley del movimiento acelerado“:

“los espacios sucesivamente corridos en los tiempos juntos, y
contados desde el principio del movimiento, son como se siguen:
en el tiempo primero 10; en el primero y segundo 40; en el pri-
mero, segundo y tercero 90; en el primero, segundo, tercero 'y
quarto 160; y en todos los cinco juntos 250; que es la misma
proporcion que 1.4.9.16.25. que son los cuadrados de los tiem-

pos...; de suerte, que cada uno de dichos espacios es el cuadrado
del tiempo que le corresponde.”

10 Tosca, T. V.:0p. cit., IV, 21,

Y Tosca, T. V.: Op. cit., 1v, 23,

2 Tosca, T. ¥V.: Op. cit.,, IV, 29-73
B Tosca, T, V.: Op. cit,, IV, 29,

4 Tosca, T. V.: Op. cit, IV, 31



La experiencia Il es la referida por el P. Milliet Dechales en el lib. 2
de la Estatica, realizando con un perpendiculo cuyo periodo era de dos
segundos gran niumero de observaciones (mas de mil). La experiencia
tercera es la del P. Francisco Tercio de Lanis, hecha en la Torre de los
Asinelos de Bolonia, utilizando una agalla recubierta de cera. En ambos
se obtuvieron resultados no concordes con la proporcién de Ricciolo y
Galileo, siendo las modificaciones atribuibles, dice¥, a

“que la resistencia del medic disminuye la aceleracién de los
graves descendentes y més en los menos graves como usaron estos
autores.”

En el capitule I trata del descenso perependicular de los cuerpos
prescindiendo de la resistencia del medio. En él se define la cualidad
que produce el movimiento (llega del motor al cuerpo en movimiento),
el “impetu” {que hoy llamamos impulso mecdnico = F. 1), y en cuanto
1a lleva el cuerpo movible se llama “impulso” (hoy denominada cantidad
de movimiento = m.v). Tosca con Galileo, Ricciclo, Milliet, Gassendo
v la mayoria de los filésofos y matematicos™:

“Los impetus sucesivamente adquiridos por los graves descen-
dentes, prescindiendo de todo accidente, tienen entre si la razdn
misma de los tiempos en que se adquieren.”

El padre Casreo defiende que el impetu guarda la razén de los es-
pacios. Tosca intenta resolver la dificultad y lo hace diferenciando entre
los dos fmpetus, pero sin llegar a advertir completamente que se trata
de dos conceptos distintos (El P. Casreo habla del impetu que se le pro-

1
porciona al cuerpo, que es en realidad 1a energfa: W = F.e = — m. v,
2

que es funcién de los espacios, mientras Galileo habla del que se aplica
a un cuerpo, durante un tiempo, que es el impulso mecénico igual a la
cantidad de movimiento: I = m.v = F.t y es funcién de los tiempo)*,

“Para desvanecer esta dificultad, es menester hacer la distin-
cién entre el impetu, que todo junto, y sin aumento persevera

¥ Tosca, T. V.: Op. cit, IV, 33
% Tosca, T. V.1 Op. cit,, IV, 37,
¥ Tosca, T. V.: Op. cit, TV, 39.

349



desde el principio a] fin del movimiento; y el impetu que sucesi-
vamente va creciendo, como sucede con el {mpetu con que los
cuerpos bajan a la tierra. En aquél es claramente verdad, que cudl
es el impetu, es el movimiento y el espacio que se camina; pero
si el impetu se va sucesivamente adquiriendo, si que se ha de
atender también a su permanencia.”

También aparece en este capitulo un principio de inercia®;

“el impulso producido en cualquier instante... dura en todos
los tiempos siguientes en que -persevera el movimiento.”

El segundo capitulo se ocupa de la modificacién que impone la re-
sistencia del aire a la ley de cafda de graves. El tercero trata del ascenso
de los cuerpos graves por ja linea perpendicular,

El libro tercero® estd dedicado al movimiento o descenso de los
cuerpos graves por plancs inclinados. Estd basado en Stevino, Galileo,

Marin Merseno, P. Honorato Fabri, Francisco de Lanis, Milliet, Bo-
relo, etc.

El libro cuarto® “del movimiento de los funepéndulos o perpendicu-
los” empieza asi™:

“El conocimiento del movimiento vibratorio de los funepéndu-
los o perpendiculos, merece singular aprecio, a juicio de los fil6-
sofos y matemdticos modernocs, por lo mucho que conduce para
determinar, y medir con toda precisidén y puntualidad.”

Entre otros aspectos habla de la constancia de su periode, de sus
modificaciones por la resistencia del aire, de la ley del péndulo simple®;

“los tiempos en que hacen sus oscilaciones los funepéndulos
de longitud desigual, tienen entre si razén subduplicada de las
longitudes de los funepéndulos.”

(El periodo es proporcional a la rafz cuadrada de la longitud del

péndulo en lenguaje actual). También se expone su aplicacién a la cons-
truccién de relojes.

% Tosca, T. V.. Op. cit,, IV, 36,

1 Tosca, T. V.i Op. cit,, IV, 73-119,
® Tosca, T. V.t Op. eit, IV, 119-44,
2 Tosca, T. V.: Op. cit, TV, 119-20.
2 Tosca, T. V.: Op. cit, IV, 128,
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E! libro quinto™ trata de los equiponderantes, El Obispo Caramuel,
dice Tosca™, diferencia entre equiponderantes y equilibres: los prime-
ros son los de igual peso, los segundos los de igual momento,

Los libros sexto®, séptimo® y octavo™ se refieren a las centrobiricas
{centros de gravedad) de las lineas, superficies y solidos respectivamente.

El dltimo libro de este tratade de estdtica desarrolla las propiedades
del centro de gravedad y linea de direccién, y en €l se aplican sus refle-
Xiones a alguncs problemas fisiolégicos, como el del equilibrio de la ac-
titud erecta en el hombre, utilizando todavia explicaciones de tipo fi-
nalista.

En el tratado XI, se expone la hidrostdtica, basdndose en Arguime-
des, Simén Stevino, Gaspar Schoto, Merseno, etc. Entre otros temas ex-
plica las razones de flotacién de los cuerpos®, la forma de diferenciar
hidrostaticamente las densidades de los diferentes cuerpos (en particu-
lar las ligas de los metales preciosos)®, el diablillo de Descartes®, la
fabricacién de un termdémetro hidrostdtico®. Al final se trata la cues-
tidn*: -

“si es posible modo para navegar por el aire”

(P. Mendoza, Gaspar Schoto, P. Lana, etc.). Utiliza los argumentos
cartesianos de la existencia de una rmateria étera continua para decidirse
por la afirmativa, ya que si se pudiera construir un navio relleno de esta
materia etérea, seria menos denso que el aire y ascenderia (en realidad
es el mecanismo de los globos).

El tratade XII* se refiere a la Hidrotecnia. Segiin Toseca, aprovecha
cinco principjos: la virtud atractiva, la expulsiva, la eldstica, la de la
gravedad y la extrinseca de animales, vientos, etc, Describe toda clase
de bombas hidrdulicas expulsiva, comprensiva, atractiva y mixta, junto
a otras ruedas y aparatos (al hablar del sifén, “la cantimplora”, se dice
su limitacién de 33 pies a causa de funcionar por el peso del aire, y lo
mismo en la bomba hidrdulica atractiva). Al final de ese tratado se ex-

B Tosca, T. V.: Op. cit., IV, 144-91,

# Tosca, T. V.: Op. cit,, IV, 144,

% Tosca, T. V.: Op. cit., IV, 192-200.
% Tosca, T. V.: Op, cit.,, 1V, 201-15.

% Tosca, T. V.: Op. cit., IV, 216-28.
B Tosca, T. V.: Op. cit, IV, 228-38.
¥ Tosca, T. V.: Op. cit., 1V, 239-76.
% Tosca, T. V.: Op. cit, II, 246 y 47
u Tosca, T. V.: Op, cit., 1V, 253-59 y 263-66.
® Tosca, T. V.: Op. cit., IV, 261-2.
8 Tosca, T. V.: Op, cit., IV, 268,

% Tosca, T. V.: Op. cit, IV, 272,
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pone la fabrica y el uso de los barémetros (decidiéndose por el de M.
Hugens, como el mejor), de los termémetros y de los hidrémetros.

El problema de la termometria® a lo largo de todo el siglo XVII ra-
dicaba en que se abordaba desde el punto de vista de fabricar un apa-
rato que permitiera medir las variaciones de un gas por la temperatura,
permaneciendo a presién constante. Esto era poco preciso, pues variaba
con la presién atmosférica, siendo mds un termoscopio que un verdadero
termémetro. Amontons primero en 1688, v mds tarde en 1703, resolvid
la cuestién cerrando herméticamente los aparatos, con lo cual la tem-
peratura se medfa por la variacién de presién a volumen constante, con
lo que la presién ambiental no juega ninghn papel. El termdmetro que
describe el P. Tosca¥, sin hacer mencidn de sus fuentes, estd cerrado
herméticamente y estd graduado, dividido en ocho partes, cada una de
ellas subdividida a su vez en otras ocho: 64 grados en total.

El tratado XIII se ocupa de la hidrometria e hidrogogia; esto es,
del movimiento, conduccién y reparticién de las aguas. Entre otros cita
a Juan Bautista Aleoto, Benedicto Castello, Juan Bautista Baraterio, el
P. Nicolds Cabeo, Juan Bautista Balliano, Domingo Guillelmino, el P.
Gaspar Schoto, el P. Milliet, ete. En el libro I* estudia el equilibrio de
los vasos comunicantes, las experiencias en vasos capilares y el origen
y causa de las fuentes. El libro II® trata de la conduccién del agua y el
III* de la dimensién y reparticién del agua corriente. En este dltimo*
expone las experiencias de Torricelio que le llevaron a su ley cuantita-
tiva de salida de un liquido por un orificio. También se extiende en los
célculos de los gastos de diferentes corrientes fluidas.

Una parte muy importante de la fisica que en aquel momento tuvo
un desarrollo preferente es la “dptica™ La que desarrolla el P. Tosca
estd basada, como él mismo cita®, en el tratado fisico matemdtico de Lu-
mine, Coloribus & Iride del P. Francisco Maria Grimaldo, pero es en
realidad en su mayor parte cartesiana. La divide en cuatro tratados:
“QOptica, perspectiva, catdptrica y didptrica”.

% Tosca, T. V.: Op. cit.,, IV, 277-311.

% TaTon, R.:Histoire génemle des Sciences. Paris (1958) II, 515.
8 TOSCA, T. V.: Op. czt 1V, 309-10.

¥ Tosca, T. V.: Op. cit,, 1V, 312,

% Tosca, T. V.: Op. cit., IV, 313-26.

W Tosca, T. V.: Op. cit., IV, 326-36.

s Tosca, T. V.: Op. cit,, 1V, 337-4]12.

2 Tosca, T. V.: Op, cit., IV, 338,

¥ Tosca, T. V.: Op. cit,, VI, 6,
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Comienza la éptica* abordando el problema de la naturaleza de la
luz. Tras rechazar la hip6tesis filos6fica antigua de la luz, expone®:

“la hipdtesis que supone ser la luz, o corpiisculos sutilisimos
o alguna cualidad recibida en ellos, es mas ajustada a la verdad,
y mds proporcionada para explicar los fenémenos de la luz, y dar
alguna razon de sus maravillosos efectos.”

Contimia mads adelante®:

“y porque es propio de la matemdtica prescindir de las opinio-
nes filoséficas, con tal que de cualquiera de ellas se pueda fécil-
mente servir para su intento, prescindo también ahora de si con-
siste Ja luz en s6lo los corplisculos sutiles arriba dichos, o en cua-
lidad fisica recibida en ellos, singularmente siendo lo misme lo
uno que lo otro para el intento presente, mientras que en todo

caso se les conceda a dichos corplsculos un movimiento pronti-
simo.”

Tosca permanece en el momento en que se encontraban encontradas
las teorfas corpuscular' y ondulatoria de la luz (la fuerte personalidad de
Newton no se habfa dejado sentir para dar breve supremacia a la prime- -
ra) pero no deja de ser curioso, que aunque por razones diferentes a las
actuales (nunca pudo pensar el P. Tosca que la luz pudiera ser al mis-
mo tiempe onda y cotplsculo) equiparara ambas hlpétesls, basado en
que con ambas se podian explicar los hechos.

Por tante, aungue hacjendo la salvedad de Ia existencia de d1versas
hipétesis, se limita a exponer una®:

44
45
4
47

“que serd con poca diferencia la de Renato Cartesio, por pa-
recerme la mejor, dejando las demds por evitar prolijidad.”

“suypongo pues, lo primero, que en la naturaleza hay unas par-
ticulas ¢ corpiisculos sobre toda comparacion sutiles, los cuales
hallindose sin embarazo, tienen un movimiente de vibracién o
temblor menudo, vivo, fuerte y velocisimo... De este género de
particulas se compone el fuego, y por consiguiente el sol...”

Tosca, T. V.1 Op. cit., VI, 6-27.

Tosca, T. V.: Op. cit, IV, 11

Tosca, T. V.: Op. cit., VI, 12,

Una teoria ondulatona atn incipiente, La obra 6ptica de Huygens (18%90),

no parece tampoco haber repercutide en Tosca.

48

Tosca, T. V.: Op. cit,, VI, 13 ¥ 14,
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“Supongo lo segundo, que ademds... hay otros innumerables
(corptisculos) en la naturaleza que sirven de medio comin a los
cuerpos grandes... (que son) la materia eterea, que ni es grave,
ni leve, ni tiene de si movimiento alguno...”

*(La) luz actual consiste en el movimiento trémolo, fuerte, vivo
brevisimo y prontisimo de la materia etérea... causado del seme-
jante movimiento trémulo que tiene el cuerpo luminose.”

La compara al sonido. Seguidamente demuestra que con esta hipé-
tesis se explican nuestros conocimientos acerca de la propagacién de la

luz, de Ja diafaneidad de los cuerpos, la reflexién y la refraccién de la
luz.

Termina este capitulo aduciendo algunas objeciones y experiencias®
que le hacen apoyar esta hipdtesis ondulatoria de la luz, frente a la cor-
puscular. Primero, el hecho de que en el momento mismo que se en-
ciende una Juz en una habjtacién, se ilumina toda ella (deberia lienarse
de corpiisculos en el caso de esta hipétesis). Segundo, el que dos rayos
de luz al cruzarse en un agujerc siga independientemente su camino. La
tercera objecién y la mds importante, es realmente un fenémeno de in-
terferencia, las oscuridades que aparecen en las imdigenes parcialmente
superpuestas producidas por dos agujeros muy préximos y una misma
fuente de luz (Tosca no es capaz de explicarlo completamente, pero dice
que atin le resulta mas dificil explicarlo con la hipétesis antigua: de
que la luz era cualidad entitativa recibida en los cuerpos iluminados).

También en la teorfa de los colores que ocupa el capitulo II de su
Optica es Tosca fundamentalmente cartesiano®™: los diferentes colores
se producen por diferencias de la velocidad del movimiento de transla-
cién, “movimiento recto”, y de la de rotacién, “movimiento orbicular”
de los corpisculos etéreos, “glébulos de luz”. Asi se explican los cuatro
colores fundamentales: rojo, amarillo, verde y azul, Une a esta teoria
la del P. Pardies, compromisc entre Aristételes y Descartes, que admi-
tia los colores formados por dos colores fundamentales: el blanco y el
negro. De é1 recoge la explicacion de ser los cuerpos blancos y negros,
suponiendo que en el primer caso la superficie de los cuerpos estdn for-
madas por gran nimerco de esférulas, que reflejan desordenadamente
toda la luz, produciendo el color blanco por esta mezcla, mientras que

¥ Tosca, T. V.: Op. cit,, VI, 24-27.
50 Tarton, R.: Op. cit,, II, 319,
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los cuerpos negros tienen en su superficie multitud de oquedades de
donde no sale la luz que a ellos afluye. Emplea la observacién micros-
cépica para confirmar esta constitucién del cuerpo blanco. Intenta uni-
ficar ambas teorias y habla de unos colores como el cenicients, que
son explicables por la mezcla del blanco y el negro®™

El capitulo tercero se refiere a la propagacién y difusién de la luz.
El libro II trata de la fisiologia de la visién monocular y €l 1T de la bino-
cular, desarollando los datos anatémicos y fisiolégicos modernos. En
ellos se tratan también las afecciones de la visién.

El tratado XIX se ocupa de la perspectiva.

El tratado XX desarrolla la catépirica o arte anacamptica, en cuatro
libros, el primero referente a las propiedades comunes de todos los es-
pejos; el segundo a los planos; el tercero a los convexos y el cuarto a
los coéncavos. Para la demostracion de la igualdad de los dngulos de in-
cidencia y reflexién expone tres teorfas®: la de Ptolomeo, basada en
la hipdtesis del minimo esfuerzo de la Naturaleza; la del P. Zucchi,
basada en la conservacién por el rayo de luz de la misma anchura mien-
tras vaya por el mismo medio; y la de Descartes, basada en la descom-
posicién del movimiento de la luz y la aplicacidon de las reglas del cho-
que: un movimiento perpendicular ai plano de reflxibn que se hace
opuesto y otro paralelo que no se modifica con el choque.

El tratado XXI se ocupa de la didptrica o arte anacldstica en tres
libros: el primero, de la refraccién en vidrios simples, el segundo en
vidrios compuestos y el tercero, de los vidrios en cuanto formadores
de los colores. En el libro primero demuestra que®™:

“en todas las refracciones que se hacen en unos mismos me-
dios se guarda siempre una misma razén, entre el seno del 4ngulo
de incliracién y el seno del angulo refracto.”

El capitulo tercero del libro segundo trata de los telescopios, mi-
croscopios y otras invenciones di6ptricas™. Explica la construccién del
telescopio astronémico {compuesto por dos lentes convexas) inventado
por el P, Antonio Marfa de Rheyta, capuchino, alrededor de 1640, aun-
que ya lo mencionaban Kepler, el P, Scheiner y Kirker; el telescopio
de tres lentes, el de cuatro y el de cinco, en los que sigue al P. Decha-

8 Tosca, T. V.: Op. cit., VI, 27-50,
2 Tosca, T. V.: Op. cit, VI, 261-3.
% Tosca, T. V.. Op. cit, VI, 342,

# Tosca, T. V.:Op. cit, VI, 378-419.
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les y al P. Fray Juan Zahn en sy Occulus artificialis tomo 2; el telesco-
pio compuesto por una lente convexa y otra céncava, holandico, por
haber sido su inventor Jacobo Mecio de Heolanda o Juan Lipperscin de
Zelanda y también galileano por haberlo perfeccionado este autor. Ter-
mina con el telescopio bindculo.

Describe los microscopios compuestos (los simples son una sola lente
que ya ha explicado). La colocacién de las lentes en aquellos es al revés
que en los teslescopios (la objetiva es mds convexa que la ocular), Ex-
plica la composicién y fibrica del microscopio de dos, tres y cuatro
lentes covexas con tablas para su disposicién, del P. Zahn, Dechales y
Demoncon. También expone ampliamente lo relativo a la linterna mé-
gica. :

Hemos visto pues ampliamente la modernidad de la dptica de Tosca.
Fundamentalmente cartesiana, en ella aparecen los principales descubri-
mientos y teorfas de los tres primeros cuartos del siglo XVII: los pro-
gresos técnicos instrumentales, el anteojo astronémico y el microsco-
pio, las mejoras en las técnicas experimentales y en la interpretacidn
de los resultados adquiridos (si en la demostracién de la ley de la refle-
xi6n permanece en Descartes, para la de la refraccidn lo supera, pues
no utiliza la descomposicién de movimientos ni la suposicion de que
en el aire la velocidad sea menor que en el agua o en un cuerpo mas
denso. Tosca la demuestra suponiendo mdas lenta su velocidad en los
medios mds densos, sin mencionar de quien sea su teorfa (;Fermat?));
las teorias sobre la naturaleza de la luz y sobre los colores. Sin embargo
no conoce los trabajos sobre esta materia de Huyggens (1690), ni de
Newton (1704) v por eso sus teorfas no son ni francamente ondulato-
riag, ni corpusculares.

En el tratado XXII de los metecros se tratan multitud de problemas
fisicos relacionados tinicamente por aparecer ligados con la metereolo-
gla®: los vapores y exhalaciones; la razén de la densidad y levedad de
los cuerpos (por formarse vacfos en su interior, 0 como es méis probable
para Tosca por lenarse de particulas etéreas, no pesadas, sus huecos);
la disposicién del interior del globo terrestre {como lo hace compardn-
dolo con el microcosmos que es el hombre, describe la circulacién de
la sangre); las causas de los terremotos; de la salobridad del mar (con
la explicacién cartesiana de la existencia de unas particulas largas, su-
tiles y duras que constituyen la sal, excitando as{ el érgano del gusto);

5% Tosca, T. V.: Op, cit,, VI, 429-542,
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de los movimientos de! mar (se exponen las teorias del P. Kircher y
Honorato Fabry de las mareas, pero no piensa en la existencia de una .
atraccidn lunar comparable con la gravedad, como desde Newton se
cencebird); de la condensacidén en el aire: nieblas, rocfo; de las nubes;
de la congelacién del agua, en las iluvias: granizo, nieve, escarcha; de
los truenos, reldmpagos y rayos (el movimiento de las particulas sutilf-
simas del fuego se transmite a las part{culas etéreas, produciendo 1a luz;
algunas experiencias como el rayo que derrite una espada sin consumir
su vaina; pero no se relaciona ni se habla de electricidad); de los vien-
tos; del arco iris; de los cometas {observacién del P. Zaragoza, D. Vi-
cente Mut, Kepler, Tycho, Snellio, etc.); de las estrellas novas, efc.

El estudio del magnetismo y de la electricidad en el siglo XVII,
aunque capital para su desarrollo posterior, no deja de presentar un gran
retraso frente a otras partes de la fisica: no se han encontrado leyes,
no hay unidades de medida, hechos como las dos clases de electricidad
permanecen desconocidos, la nocién de conductibilidad no estd elabora-
da, ete. Sin embargo, se han atacado ya estos problemas con espiritu
moderno y la obra de un Gilbert (1600) serd verdaderamente el punto
de partida en el magnetismo® Los estudios mds importantes en este
siglo en electricidad atin serdn posteriores y no nos ha sido posible
encontrarlos en ninguna parte del Compendio Matemdtico (Otto de Gue-
ricke (1672) y Roberto Boyle). S6lo en la “geografia” encontraremos un
capitulo que estudia” “el magnetismo de la tierra y los cuerpos magné-
ticos”: la virtud atractiva del imdn, sus dos polos, las experiencias de
la virtud directiva de los cuerpos magnéticos hacia los polos de la pie-
dra imén y de la tierra; la virtud comunicativa de los cuerpos magné-
ticos, etc. Todo esta se explica al final utilizando una teorfa fundamean-
talmente cartesiana, explicando los efectos magnéticos con un flujo de
“corpisculos magnéticos” y la existencia de unos poros adecuados en
los “cuerpos magnéticos”.

De la utilizacién prdctica de la brajula se extiende en el Tratado de
Nautica®.

% TatTon, R.: Qp. cit. 11, 324-40,
5 Tosca, T. V.: Op. cit.,, VIII, 100-15.
8 Tosca, T. V.: Op. cit,, VIII, 272-84.
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Maria Luz Terrada Ferrandis

LA ANATOMIA NORMAL Y PATOLOGICA EN LA ESPANA
DE CARLOS II

El objeto de este trabajo es dar breve informacién acerca del cultivo
en Espaa de la anatom{a normal y patolégica durante el reinade de Car-
los 11, periodo que corresponde —de acuerdo con los trabajos de Lépez
Pifieto— a los comienzos de la introduccidén en nuestro pafs de la me-
dicina moderna.

I. ;Cudl era el estado de la ensefanza anatémica? ;Qué importan-
cia tenfa dentro de la misma la diseccién de caddveres humanos? La
profunda decadencia que sufria nuestra medicina inclina de antemano
a pensar que tal enseflanza estaba completamente abandonada y que la
prictica de la diseccién debfa ser un hecho excepcional. Parece légico
esperar de la actividad de los primeros novatores un profundo cambio
en este terreno. No obstante, los datos histéricos que empezamos ahora
a conocer desmienten por completo estas deducciones aprioristicas. Pro-
ceden estcs datos de tres unjversidades —Valencia, Barcelona y Zara-
goza— y también de los testimonios aislados de algunos autores de la
época.

La universidad de Valencia, que habia sido duraate el siglo XVI el
centro fundamental de difusién de la anatomia vesaliana en Espafa, no
solamente mantuvo la enseflanza prictica de la disciplina durante el
periode de cerrado galenismo de mediados de la centuria XVII, sino
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que la incrementd notablemente, El afio 1630, en efecto, se elevaron a
veinte las ocho disecciones anuales establecidas hasta entonces regla-
mentariamente. Son abundantes las noticias que demuestran el rigor
con el que era exigido el cumplimiento de tal disposicién, y por otra
parte, conocemos documentalmente los gastos que produjo la amplia-
cién y reparacion del anfiteatro anatémico durante los afios siguientes'.
Durante el perfodo central del siglo, regentd la cdtedra valenciana de
anatomia el célebre Matfas Garcia, mdximo representante del galenismo
espafiol de 1a época mds cerrado a las novedades: basta recordar los es-
tudios que consagré a desmentir la doctrina de la circulacidén de la san-
gre. Pero, contra lo que pudiera pensarse, su obra demuestra de forma
innegable su condicién de infatigable disector®,

En Barcelona, el primer proyecto de construccién de un anfiteatro
anatémico data de 1638, fecha en la que se reorganizé en dicha cludad
la enseflanza de la medicina. Las contingencias politicas y bélicas re-
trasaron considerablemente esta obra, que no quedd totalmente con-
cluida hasta 1675. Desde 1659, sin embargo, habfa quedado provista la
cdtedra cotrespondiente en la persona de Joan d’Alés, cuyas demostra-
ciones anatémicas fueron tan brillantes ¥ concurridas que influyeron en
la terminacién de las instalaciones®. Recordemos que si Garcia es la fi-
gura tipica del galenismo intransigente, Alds representa mejor que nadie
el galenismo moderado y abjerto ampliamente a las nuevas ideas. Des-
pués nos ocuparemos de su célebre tratado cardiolégico, en el que, ade-
més de defender la doctrina de la circulacidén de la sangre, incluye inte-
resantes materiales de anatomia normal y patoldgica.

De Zaragoza poseemos informacién mucho menos precisa. Sabemos
que a finales de siglo fue —junto a Sevilla y Valencia— uno de los cen-
tros de la renovacién médica espafiola, gracias a un interesante grupo de
novatores y de galenistas moderados®. En estos afios fue catedrdtice de
anatomfa de su universidad, Francisco San Juan y Domingo, al cual se
refiere un significative testimonio del médico italiano Bottoni: “En la

1 Véase en el Archivo Municipal de Valencia el Manual de Consells, espe-
cialmente 26 de mayo de 1637.

2 Desde este punto de vista el mds interesante de sus escritos es el titu-
lado Disputationes Medicinae Selectae. Pars Secunda. Lugduni, 1677,

3 Véase el articulo de A. Carponer PLaNAS: “La construccién de un anfi-
teatro anatémico en Barcelona en el siglo XVII”. Medicina Clinice, XXXVIII
{1962), 389-390.

¢ Informacién mds amplia acerca de este tema en ¢l trabajo de J. M. Lérez
PifERO: “Los comienzos de la Medicina ¥ de la Ciencia modernas en Espafia
en el Gltimo tercio del siglo XVII”, publicado en este mismo volumen de Actds.

360



célebre universidad de Zaragoza, Corte del Reino de Aragdn, propugnd
y establecid esta doctrina (la circulacién de la sangre) el doctor don
Francisco San Juan... catedrdtico entonces de Anatomia y después de
Prima de Medicina, con singular aplauso, digno de su delicado y pers-
picaz ingenio, siguiendo todo el reste de la escuela esta doctrina que
quedd establecida como principio elemental, subiendo a mi intento de
mucha autoridad, esta aceptacidn, pues nadie de los europeos ignora
que en este celebrado museo de las ciencias florece la Medicina en el
mds elevado crédito, debiéndose este al continuo ejercicio anatdémico
que dos veces a la semana se ejecuta en el teatro o salén que para este
efecto hay en aquel célebre Hospital General, concurriendo todos los
profesores de esta ciencia a tan importante demostracién™. ‘ .

Es cierto que en la mayor parte de las restantes universidades la
ensefianza anatémica debj6é estar muy por debajo del nivel que estos
testimonios indican. Ello es extensible a centros de la importancia de
Alcald y Valladolid —donde la anatomia era una mera dependencia de
la ensefianza quirirgica— y con toda probabilidad también a Salaman-
ca. En cambio, parece posible que la diseccion de caddveres humanos
fuera practicada en centros nco universitarios incluso de forma sistemd-
tica. Diego Antonio de Robledo —de cuya obra nos ocuparemos mds
adelante— realizaba habitualmente disecciones dentro de la ensefianza
de cirugia que daba en el Hospital de Nuestra Sefiora de Guadalupe.
Y Juan Bautista Juanini vamos a ver también qué informa en sus es-
critos de disecciones llevadas a cabo, no sélo en centros universitarios
como Salamanca, sino en los hospitales de Madrid y Zaragoza.

II. Un segundo acercamiento al tema que nos ocupa corresponde a
los textos anatdémicos espafioles del reinado de Carlos II. Desde este
punto de vista, resulta til que agrupemos el escaso material existente
de acuerdo con la posicidén ideoldgica de los autores respecto de las
ideas modernas. El galenismo ortodoxo o intransigente estd principal-
mente representado por algunas introducciones anatémicas a tratados
de cirugfa. El galenismo moderado por los capitulos morfolégicos de la
obra de Joan d’Alds De corde hominis disquisitio physiologico-anato-
mica, a la que antes hemos aludide. La mentalidad renovadora por alu-
siones existentes en los textos de diversos autores, y sobre todo por las

5 FEDERICO BoTToNI: Evidencia de la circulacion de la sangre, Lima, 1723,
pags. 68-69,
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contribuciones morfolégicas originales de Juan Bautista Juanini y Cri-
séstomo Martinez.

Durante el reinade de Carlos Il se publicaron en Espafia —aparte la
reimpresidn de prestigiosas obras renacentistas— cuatro tratados de ci-
rugia: los de Gerdnimo de Ayala (1672}, Martin Arredondo (1674), Juan
Bautista Ramirez de Arellano (1680) y Diego Antonic de Robledo. De
este lltimo —el mds importante con gran diferencia— se hicieron al
menos cinco ediciones desde su primera impresién en 1686 hasta los
afios centrales de la centuria siguiente. Todas estas obras incluyen una
introduccién anatémica. Las de los tres primeros son concisos resdme-
nes escolares dentro del mas pedestre galenismo, y no merecen por ello
mayor atencién®. El tratado de Diego Antonio de Robledo, aunque asi-
mismo muy cerradamente tradicional, es de una calidad considerable-
mente mayor, ¥ tiene ademds el interés de reflejar todo un tipo de acet-
camiento a lo morfoldgico en esta época espafiola.

Diego Antonio de Robledo, que habia estudiado medicina en la uni-
versidad de Salamanca, alcanzé después, como hemos dicho, el cargo de
docente de cirugia en el Hospital de Nuestra Sefiora de Guadalupe™. La
anatomia ocupa el tratado Il de su Compendio quiridrgico®, Estd divi-
dido en cuatro secciones, correspondientes a la division tradicional en
“parte natural”, “parte vital”, “parte animal”, y huesos y demas estruc-
turas mantenedoras. Resulta incomprensible que Herndndez Morején se
confundiera con esta distribucién tan tipica del galenismo, y quisiera
convertir a Robledo nada menos que en un adelantado de la anatomfa
topografica ilustrada. Por el contrario, en los 87 capitulos de su expo-
sicidén anatémica se muestra como un hombre impermeable a las nove-
dades de su siglo, e incluso muy pobremente informade de la mejor
morfologia renacentista. La obra de Vesalio v de sus seguidores no deja
huella apreciable en este tratado. Los autores preferentemente citados
son Galeno, Celso y Aristoteles y un conjuato de galenistas de segunda
fila. Initilmente buscariamos en su tratado referencia a la doctrina de la

& GERGNIMO DE AYALA: Principios de Cirujie... Madrid, 1672 (Herndndez
Morején cita reediciones en 1693 y 1703; nosotros hemos manejado otra de
Madrid, 1724). MARTIN ARREDONDG: Verdadero examen de Cirujia recopilado en
diversos autores... Madrid, 1674, JuaN BautisTa RAMIREZ DE ARELLANO Y Al-
MANSA: Cirujia, ciencia y método racional, tedrica y prdctica de las curaciones
en el cuerpo humano pertenecientes a la ciencia de la Cirufia... Madrid, 1680.

" Sobre Diego Antonioc de Robledo, v. A, HERNANDEZ MOREJON: Historia
bibliogrdfica de la Medicina espanicla. Tomo V1, Madrid, 1850, pdgs. 238-240,

8 DIEGO ANTONIO DE RoBLEDO: Compendio cirirgico, itil y provechoso a
sus profesores, Hemos manejado la 5.* ed. Pamplona, 1719,
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circulacién de la sangre, a pesar de su método expositivo —también
tipicamente galénico— que afiade siempre al estudio propiamente ana-
témico de las diversas partes, la funcién o uso que realizan. El nico
detalle de tipo moderno, resulta curioso que sea la noticia que da de la
existencia de los capilares.

La cerrazon de Robledo contrasta con la extraordinaria apertura
del catedritico barcelonés Joan d’Alds’, cuyo galenismo basico no fue
obstaculo para que en su De corde hominis disquisitio physiologico-ana-
tomica (1634)" defendiera la circulacién de la sangre, y expusiera nove-
dades que de ella se derivaban como la transfusién sanguinea y la in-
veccion endovenosa. La parte morfoldgica de este libro constituye una
de las mejores contribuciones espafiolas de su momento a la anatomia
tanto normal como patolégica. El capftulo II estd dedicado a la anato-
mia normal del corazdn, incorporando todos los conocimientos de la
época. Expone primero la situacidn y las relaciones del corazdn, su tex-
tura, especialmente sus fibras, afirmando que solamente son de dos fti-
pos, en lugar de tres, como crefan los galenistas e incluso el propio Ve-
salio, Describe después la forma y dimensiones del mismo, sus tlnicas
y su tejido adiposo. Estudia de modo extraordinario las venas y arterias
coronarias, los nervios cardfacos, las aurfculas y ventriculos, asf como el
tabique interventricular, cuya impermeabilidad hace constar. Se ocupa
también de la vena cava v la arteria aorta, asi como de la vena y arteria
pulmonares, dejando de denominarlas, como se hacia hasta entonces por
parte de los galenistas, como “arteria venosa” y *vena arteriosa”. Ter-
mina este capitulo, describiendo las valvulas tricdspide, mitral, sigmoi-
deas v semilunares. En los capitules III y IV completa la descripcién
anatdmica anterior. El III trata de “la unién de los vasos en el corazdén
fetal”, exponjendo la disposicion morfoldgica de la circulacién fetal, la
puesta en marcha de la aireacidon pulmonar en el recién nacide y el
cierre del agujero oval. El IV capitulo se ocupa del musculo cardiaco.
La anatomia patoldgica cardiovascular es el tema de los capitulos XXV
a XXVII. No hace Alés una contribucién original, es decir, basada en
su propia experiencia, sino que, a la manera del Sepulchretum de Bonet
(1679), confecciona un repertorio sistemdtico de las lesiones anatémicas

9 Acerca de su vida y su obra v. el trabajo de ]. M. Lérez PifERO: “La
obra cardicldgica de Joan d’Alés (1617-1695)...". Med. Esp, XLIX (1963)
409-423,

¥ foAN D'ALGOS: De corde hominis disquisitio physiologico-anatomica. Bar-

cinonae, 1694,
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cardiovasculares descritas por diferentes autores. Solamente dos autop-
sias de los 71 protocolos que reiine, son experiencia disectiva del cate-
dréatico barcelonés. La mayorfa proceden del siglo XVII: Sepuichretum,
repertorio de J. Schenck, Willis, Th. Bartholin, Zacuto Lusitano, etc.
Hay también algunas de autores renacentistas, como Benivieni, Fernel,
Paré, Platter, etc,, e incluso hallazgos patoldgicos ocasionales de Vesalio
y Realde Colombo, un caso del propic Galeno y dos referencias de Plu-
tarco y Plinio. De las autopsias reunidas, 51 se refieren a lesiones cardia-
cas, 20 a lesiones arteriales, y 17 casos clinicos relacionan de forma ti-

pica diversos trastornos del pulso con distintas alteraciones anatomo-
patoldgicas.

Antes hemos dicho que los novatores no significaron en Espafia un
incremento notable de los hdbitos disectivos, que hemos visto eran ya
muy seriamente frecuentados por las mejores cabezas del galenismo
tanto intransigente como moderado. Su contribucién a la anatomia nor-
mal y patolégica se produjo mas bien en el terreno ideoldgico, al con-
siderar los nuevos descubrimientos morfolégicos, ne como rectificacio-
nes de detalle, sino como una de las bases mds firmes de la nueva me-
dicina. Encontramos una expresién muy clara de esta postura en el libro
que Lépez Pifiero considera como texto fundacional de! movimiento re-
novador médico espafiol: la Carta filosdfico-médico-chymica de Juan de
Cabriada®. “Es regla asentada y mdxima cierta en toda medicina —dice
uno de sus significativos parrafos— que ninguna cosa se ha de admitir
por verdad en elia, ni en el conocimiento de las cosas naturales, sl no
es aquello que ha mostrado ser cierto la experiencia mediante los sen-
tidos exteriores. Asimismo es cierto, que el médico ha de estar instruido
en tres géneros de cbservaciones y experimentos, como son: anatémi-
cos, pricticos y quimices. De tal suerte, que se hallard defectuoso si le
falta alguno de ellos, como probaré aqui”™@. No es este lugar oportuno
para que nos detengamos en la rica informacién que maneja Cabriada
de todos los descubrimientos morfoldgicos de su época, ni tampoco en
la frecuente utilizacién que hace de los mismos como base de sus cri-
terios patoldgicos y clinicos. Bastard con que reproduzcamos otro texto
del prologuista de su obra, el médico Dionisio de Cardona, figura como
él muy destacada del movimiento novator: “;Qué luz no habrd sumi-

11 Sobre esta figura y su significacion historica, v. J. M. Lépez PINERO:

“Tuan de Cabriada y las primeras etapas de la latrocquimica y de la medicina
meoderna en Espafa”. Cuad. Hist. Med. Esp., 11 (1963) 129-154,
12 JuaN DE CaABRIADA: Carta ftloséfico-médico-chymica, Madrid (1687) p. 20.
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nistrado para hallar la causa de la hidropesia el descubrimiento anaté-
mico de los vasos linfdticos? ;Cudles razones, sensatamente fundadas,
para examinar muchisimos males, no suministra la cierta noticia de la
circulacién de la sangre?... Y para indagar la generacién de los anima-
les, zse podrd negar que se abre gran camino el haberse también des-
cubierto los ovarios de Stenon?... Los cientificos médicos... gastan to-
davia el calor de sus entendimientos sélo en defender doctrinas apoli-
Nadas de los primeros maestros de la Antigiiedad, los cuales se deben
alabar y respetar, pero en perjuicio de la verdad no se han de idolatrar,
pues ignoraron mucho de lo que se ha descubierto después™.

Los novatores espaholes no se redujeron, sin embargo, a informarse
correctamente de los nuevos datos morfolégicos y a utilizarlos como
fundamento de una nueva medicina. Algunos de elios, a pesar de las
duras circunstancias en las que su labor se tuvo que desarrollar, reali-
zaron contribuciones personales a la anatomia normal y patoldgica, Ya
hemos adelantado, que los mds importantes a este respecto fueron Juan
Bautista Juanini y Criséstomo Martinez.

Juan Bautista Juanini (1636-1691) fue un médico milanés que vino
a Espafia en 1667 al servicio del principe don Juan José de Austria, per-
maneciendo el resto de su vida en nuestro pals, en el que realizé toda
su obra cientifica. Uno de los aspectos fundamentales de la misma es
precisamente la anatomia normal y patolégica. En su primera obra
—Discurso politico y phisico (1679)*— incluye interesantes noticias re-
lativas a la morfologia de los aparatos digestive, circulatorio y respira-
toric. Pero su contribucién mds importante se encuentra en su tercero
y ultimo libro —Cartas (1691Y*— consagrado en su mayor parte al estu-
dio de la morfologia del sistema nervioso. En el acercamiento del mé-
dico hispano-italiano a este tema habfa influido, en un primer momento,
la obra del britdnico T. Wiilis, que con su Cerebri Anatome (1664) habia
inaugurado toda una nueva etapa en la neuroanatomia. Pero més tarde,
este influjo queddé desplazado por la superior contribucién del francés

% Juan DE CABRIADA: Op. cit.,, primera v segunda pAgs. (sin nmumerar) de
la “Aprobacién® de Dionisio de Cardona,

4 Ver los trabajos dedicades a Juanini por J, M, Lérez PifERO y J. M.
MoRrALES MESEGUER en este mismo volumen de Actas.

15 JuaN BauTista JuaNINI: Discurse politico, y phisico, que muestra los
movimientos, y efectos, que produce la fermentacion y materias nitrosas... Ma-
drid, 1679. Este libro fue publicado en francés en 1685, y reeditado con mdés
amplitud en castellano en 1689,

18 JuaN BauTisTa JUaNINI: Cartas... en las que se dize, que el sal dzido,
y Alcali es la materia que construye los espiritus animales... Madrid, 1691.
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Raymond Vieussens, cuya Neurographia untversalis (1685) es, sin duda,
el gran modelo de Juanini. No se piense, sin embargo, que éste se redujo
a una mera transcripcién del saber recogido en sus lecturas. En sus es-
critos se encuentran, por el contrarjo, numerosas pruebas de que fue un
decidido defensor y un asiduo cultivador de la anatomia préctica. An-
teriormente aludimos a las autopsias que sabemos realizé en los hospi-
tales de Zaragoza y de Madrid, y en la universidad de Salamanca.

La exposicién de la morfologla normal del sistema nervioso conteni-
da en las Cartas estd a la mds exigente europea de la época. Ademds de
las numerosas referencias distribuidas a lo largo del libro, tres de sus
capitulos estan consagrados a la neuroanatomia; el III, dedicado a la
descripcién de los ventriculos cerebrales, el 1V, que se ocupa de la ana-
tomfa fina de los plexos coroides, y el X, que trata de la morfologia ocu-
lar. Entre las novedades que incorpora, estd la utilizacién de los datos
microscépicos, aspecto del que nos hemos ocupado con alguna exten-
sién en otro trabajo. Paralelo al interés que Juanini siente por la anato-
mia normal, es su preccupacién por la patolégica. La mayor parte de
las autopsias propias de las que informa con amplitud son de cardcter
anatomoclinico. De todas ellas, recordaremos unicamente, por su cali-
dad cientffica y por su interés histérico, la que realizd en el cadéver de
su propio sefior, don Juan José de Austria.

La cumbre del saber anatémico espafiol del siglo XVII la constituye,
sin lugar a dudas, la obra del valenciano Criséstomo Martinez. Se trata,
en efecto, de la dnica ocasién en la que encontramos una contribucién
de tipo creador, y no una mera labor de recepcién o de verificacién.
Unicamente el hecho de que quedara pricticamente inédita ha impedido
que su nombre figure habitualmente entre los grandes anatomistas es-
pafioles de todas las épocas. Grabador de profesién, Criséstomo Marti-
nez, recibié de la universidad de Valencia el encargo de realizar un gran
atlas anatémico. Después de trabajar algunos afios en la misma Valencia
y de grabar algunas laminas, fue enviado en 1686 oficialmente a Paris
con la finalidad de que perfeccionara y terminara su obra. Alll continud
trabajando hasta su muerte, acaecida poco después de 1689, De su gran
proyecto llegd Unicamente a editar en vida dos grandes ldminas anaté-
micas, que serian después reimpresas en Alemania y durante el siglo
XVIII en el propio Paris, donde fueron muy apreciadas. para la ense-
fianza de la anatomfa artistica. La parte mayor y mds importante de su
obra quedd, sin embargo, inédita. Como testimonio de la misma quedé
inicamente en el Archivo Municipal de Valencia un cuaderno con die-
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ciocho de sus l4minas, dos de las cuales son las editadas en Parfs. El
mismo cuaderno incluye asimismo interesantes manuscritos suyos de
tema morfoldgico y tres cartas que escribié desde Parls a Juan Bautista
Gil de Castelldases, catedratico entonces en la universidad de Valencia,
y su principal valedor. Todo este material inédito habia ocupado la
atencién de varios estudiosos y habia sido parcial y defectuosamente re-
producido. Recientemente, el propio Ayuntamiento de Valencia ha po-
sibilitado una espléndida edicién del mismo, encargando al Dr. Lépez
Pifiero de su estudio y transcripcién”, En esta edicién, a la que remiti-
mos para una informacién detenida, Crisdstomo Martinez se nos revela
como autor de una de las contribuciones capitales que Espafia ha reali-
zado a la iconograffa anatémica, al misme tiempo que merece con toda
justicia ser inscrito en el grupo de los “microscopistas cldsicos”. Coetd-
neo de Malpighi, Leeuwenhoek y Swammerdam, el grabador valenciano
fue uno de los primeros europeos en aplicarse de modo sistemdtico a la
observacién microscépica, que fue para é1 arma fundamental para el
objetivo central a! que dedicd la mayor parte de sus manuscritos, y al
que consagré sus ldminas de mayor altura cientifica.

7 ], M. Lorez PINERO: El Atlas Amnatdmico de Crisdstomo Martinez,
grabador y microscopista del siglo XVII. Valencia, 1964.
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José M.' Lépex Pifiero

LA DOCTRINA DE HARVEY ACERCA DE LA CIRCULACION
DE LA SANGRE EN LA ESPANA DEL SIGLO XVII

¢ Qué repercusién tuvo la obra de Harvey acerca de la circulacién de
la sangre en la Espafia del siglo XVII? Dos razones principales existen
para contestar con objetividad a esta pregunta. En primer término, afia-
dir la informacién relativa a Espafla.a los excelentes estudios ya exis-
tentes acerca de la recepcién de dicha doctrina en diferentes pafses’. En
segundo lugar, contribuir al conocimiente de las primeras etapas de la
medicina y de la ciencia modernas en nuestro pafs a través de la actitud
de sus médicos en un punto tan trascendental. Desde hace algunos anos
vengo realizando estudios® sobre la asimilacién de las corrientes moder-

1 Recordemos, entre otros, los articulos de E, GOTRREDSEN: “The reception

of Harvey's doctrine in Denmark”. Acte med. scand. CXLII {1952) 75-86.
{Sup. 266); F. Guerra: “Harvey and the circulation of the blood in America
during the Colonial Period”. Bull. Hist. Med, XXXIII (1959), 212-229; W. PaGEL
¥ F. N. L, Povnter: “Harvey's doctrine in Italy”. Bull Hist. Med. XXXIV
(1960), 419-429: y el libro de G. KEYNES: A Bibliography of the writings of
Dr. William Harvey, 1578-1657, 2* ed, Cambridge, 1953.

2 Cfr. mis publicaciones: El Atlas anatomico de Criséstomo Martinez, gra-
bador y microscopista del siglo XVII, Valencia, 1964; “La medicina del Barroco
espafiol”. Rev. Univ. Madrid, XI (1962), 479-515; “Juan de Cabriada y las
primeras etapas de la iatroquimica y de la medicina moderna en Espafia”. Cuad.
Hist, Med. Esp. 1I (1963), 129-154; “Los comienzos en Espafia de la medicina
moderna ¥ de la iatroquimica™, Actas I Congr. Esp. Hist. Med. Madrid, 1963,
143-148; “La obra cardiolégica de Joan d’AlSs”. Med. Esp. XLIX (1963), 409-
423; “Galileo en la Espafia del siglo XVII”. Bol. Soc. Esp. Hist. Med. (1965).
Ver también mis comunicaciones y las de mis colaboradores en estas Actas.
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nas por parte de la medicina y la ciencia espafiola del siglo XVII, sub-
rayando las circunstancias sociopoliticas en las que trabajaron sus pri-
meros defensores y las duras polémicas que tuvieron que sostener con
los todavia dominantes partidarios de las ideas tradicionales. En el curso
de tales indagaciones me ha sido posible compraobar que el destino que
corrié la doctrina de Harvey en la medicina espafiola de dicha centuria
no es solamente un proceso practicamente desconocido en su principales
detalles, sino que ademds circulan acerca del mismo imagenes arbitrarias
o gravemente deformadas. De este (iltimo hecho son culpables de forma
directa los prejuicios nacionalistas de diferentes autores espafioles —te-
ma en el que no merece la pena entrar— y de forma mas inmediata las
publicaciones histéricas del fisidlogo mejicano José Joaquin Izquierdo?®.
Debido a la notable difusién de una de ellas, aparecida en inglés en
1948 en una prestigiosa revista histdricc-médica, vamos a analizar, antes
de entrar en materia, la idea central de dicho trabajo y los datos en los
que su autor la apoya. Cita Izquierdo cuatro textos médicos espafioles
del siglo XVII que defendieron la doctrina de Harvey: los de Bravo de
Sobremonte, Enriquez de Fonseca, Morellé y Alé6s. Reconoce que no ha
podido ver los dos primeros, y, en efecto, comete el grave error de citar
dos libros de estos aufores que para nada se ocupan de la circulacién de
la sangre’. Aunque pudo consultar los escritos de Morelld y Alds da de
ambos una valoracién equivocada, como veremos. En cuanto a los con-
tradictores de Harvey, cita en primer término a Juan de la Torre y
Valcércel, cuyo libro parece haber consultado, y en segundo término a
Matias Garefa, cuyas ideas dnicamente conoce por una breve referencia
a las mismas de un libro aparecido cien afios mds tarde®. Izquierdo des-
conoce por completo todos los demds textos espafioles de la centuria
que se ocupan de la doctrina de Harvey, y lo que es peor, carece de

3 1. J. Izguierno: “Estudio de los factores que hasta ahora impidieron
que el libro de Harvey hubiese sido traducido al castellano™. Haervey, iniciador
del método experimental, México, 1936, 201-223; J. |. IzouiErDO: “On spanish
neglect of Harvey's “De Motu Cordis™ for three centuries, and how it was
finally made known to Spain and Spanish-speaking countries”, J. Hist. Med, II1
{1948), 105-124. Izquierdo se ocupa ampliamente de los prejuicios nacionalistas
de los historiadores espafioles frente a Harvey, tema que merece una dura y
serena revisién por parte de P. Lain ENTRALGO en su librao Harvey, 2 vols.
Madrid, 1948.

# Mi4s adelante nos ocuparemos de estas citas en detalle.

5 Concretamente, se apoya en una cita del libro de AnNDRES PIQUER:
Instituciones Medicae (1773). Izquierdo no valora que la referéncia alli conte-
nida acerca de la obra de Garcifa (1677), la hace Piquer en unr momento de su
biografia cientifica en el que habia abandonado las vigoresas ideas modernas de
su primera etapa, para caer en un eclecticismo de tono abiertamente tradicio-
nalista.
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toda referencia del estado de penetracién en Espafla de las ideas médi-
cas modernas. Ello no le impide afirmar tajantemente €l “spanish neglec
of Harvey's De motu cordis”, no gélo durante este siglo, sino ~—apoyado
en bases todavia mds débiles— durante los dos siguientes. Frente a esta
afirmacién, este trabajo se propone demostrar que la doctrina de Harvey
acerca de la circulacién de la sangre fue uno de los temas centrales en
torno a los cuales se dio en la Espafia del siglo XVII la batalla entre los
médicos tradicionalistas y los partidarios de las nuevas ideas.

En otros trabajos® me he esforzado en demostrar que la introduccién
de las ideas modernas en la medicina espafiola del siglo XVII tiene dos
etapas principales. Durante la primera de ellas, que abarca los decenios
centrales de la centuria, los médicos espafioles reciben el impacto de im-
portantisimas innovaciones —entre ellas la doctrina de la circulacidén de
la sangre— pero sin renunciar por ello a la base doctrinal del galenismo
tradicional. Algunos autores las aceptaron como rectificaciones parcia-
les de los esquemas tradicionales: son los que pueden llamarse ‘‘gale-
nistas moderados” o abiertos a las novedades. Otros, por el contrario,
los negaron de forma absoluta, aferrdndose exclusivamente a las ideas
antiguas: se trata de los que denominaremos “galenistas intransigentes”.

La segunda de las etapas anunciadas corresponde aproximadamente
al dltimo cuarto del siglo y estd caracterizada por la aparicién de un
nuevo tipo de médico espafiol, que recibié el entonces despective califi-
cativo de ‘“‘novator”. Estos innovadores rompieron de modo completo
con los esquemas y la autoridad de Galeno y los autores antiguos, sus-
tituyéndolos por los métodos y los datos de la naciente medicina mo-
derna. Denuncjaron también el atraso médico espafiol y reclamaron la
incorporacién de nuestra medicina a la europea. Junto a los novatores
subsiste en esta parte final de la centuria una mayoria de galenistas, di-
vididos como en la etapa anterior en “moderados” o “intransigentes”.
La existencia de estos tres grupos dio lugar a una serie de acerbas polé-
micas que preludian las de comienzo del siglo XVIII, punto de partida
del triunfo de los renovadores —apoyados entonces por el caricter eu-

ropeista de la nueva dinastia borbénica— y del perfiodo ilustrado de la
medicina espaola.

El destino en Espafia de la doctrina de Harvey acerca de la circula-
cién de la sangre —una de las novedades centrales de las nuevas corrien-
tes— va estrechamente ligado a estas primeras incidencias de la medici-

% Los citados en la nota 2.
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na moderna. De forma esquemdtica puede afirmarse que durante la pri-
mera de las etapas citadas —decenios centrales del siglo— la teorfa de la
circulacién fue defendida por algunocs galenistas “moderados” como un
detalle a rectificar en la doctrina tradicional mientras que era atacada
por otros de mentalidad “intransigente”. Durante la segunda, los “inno-
vadores™ la convirtieron en una de las bases fundamentales de la nueva
medicina por ellos propugnada, los galenistas “moderados” continuaron
manteniéndola como una rectificacién parcial, y los “intransigentes” la
rechazaron con mis dureza que nunca. Afiadamos que con el triunfo de
las corrientes renovadoras en la centuria siguiente —periodo del que no
nos vamos a ocupar en este trabajo— la doctrina de Harvey alcanzé di-
fusién y vigencia generales dentro de la medicina espafiola, existiendo
entonces unicamente algunos focos reaccionarios residuales que, como’
en el resto de Europa, segufan sin aceptarla.

La figura mdés representativa del galenismo “moderado” de mediados
de siglo es Gaspar Bravo de Sobremonte. De acuerdo con la linea ideo-
l6gica antes anotada, este autor acepta las novedades que le parecen in-
negables pero siempre como detalles parciales que no comprometen la
coherencia general del sistema galénico. Dedicd a la circulacién de la
sangre un escrito monogréfico titulado De Sanguinis Circulatione et de
Arte Sphygmica, que fue impreso por vez primera en 1662 formando
parte de sus Resolutionum et Consultationum Medicgrum’. lzquierdo
cita 1a edicién de esta tiltima obra de 1649 como el texto en el que Bra-
vo defendié la doctrina de Harvey®, pero ni en esta primera edicién, ni
en la segunda (1654) se incluye el escrito en cuestién ni se hace la.me-
nor referencia a la circulacién sanguinea®. El contenido de la monografia
de Bravo es muy significativo, Defiende la doctrina de Harvey —y tam-
bién 1a “circulacién” de l1a linfa— y rebate las objeciones que a la teoria
circulatoria habfan puesto el francés Jacques Primerose y el italiano
Emilic Parisano con los mejores datos anatdmicos y fisiolégicos de su
tiempo. Llega a afirmar que Galeno y les demds autores autiguos no pu-
dieron, por ejemplo, conocer los vasos quiliferos “porque hacian anato-

? He manejado el escrito de Bravo DE SOBREMONTE en la edicién de Colo-
niag, 1674, de las Resolutionum ac Consultationum Medicarum, (vol. 11, pp. 366-
459).

¢ ]. I. Izquierpo: “Estudio de los factores...”, p. 224; “On Spanish Ne-
glect...”, pp. 106-122.

9 Una excelente relacién de la produccién literaria de Bravo de Sobre-
monte puede consultarse en las monografia de L. S. GRaNJEL: La obra de Gas-
par Bravo deé Sobremonte. Salamanca, 1960; v de H. Garcfa PErez: El doctor
Gaspar Bravo de Sobremonte. Santa Cruz de Tenerife, 1961,
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mias solamente en los caddveres, en los que estos vasos no aparecen,
sino que sdlo lo hacen en los animales vivos después de seis horas de
ingeride el alimento™”. Bravo conoce perfectamente y elogia, no sélo la
cbra de Harvey, sino las de Aselli, Pecquet, Highmoor y demds autores
nuevos, Todo ello no obsta, sin embargo, para que, tras haber rectificado
los errores de la angiologia galénica, mantenga intocada el “arte esfigmi-
ca” del autor de Pérgamo. No cabe duda: la doctrina de la circulacién
de la sangre y las demds novedades anatomofisiolégicas no son para

Bravo de Sobremonte sino una mera rectificacién de detalle del incon-
movible edificio galénico.

En esta aceptacion de novedades concretas, conservando por lo de-
mds los esquemas tradicionales, hay mucho de elogiable: la postura de
saber inclinarse, a pesar de todo, ante la evidencia. Pero hay también
una innegable inconsecuencia interna, en cuanto se aceptaban unos he-
chos y se negaban sus corolarics inmediatos. Esta inconsecuencia fue
advertida por otros médicos espafioles de estos mismos afios centrales
del seiscientos y de los inmediatamente siguientes. Pero el resultado de
acabar con ella fue muy distinto, segin se estuviera decidido o no a rom-
per con los dogmas galénicos. Los que se decidieron a tal ruptura fueron
precisamente los “novatores”, los primeros médicos modernos espafioles.
Después los- consideraremos. Pero los que se aferraron a los esquemas
tradicionales prefirieron negar 1o innegable, El paradigma de esta pos-
tura reaccionaria y consecuente ante las novedades, y al mismo tiempo
el caso que permite descubrir mejor el significado de la misma es el de

un coetineo de Bravo de Sobremonte: el catedrdtico valenciano Matias
Garcfal.

La citedra de Garcfa era la de anatomfa. Conviene recordar la gran
tradicién morfolégica de la escuela valenciana que, desde Collado y Ji-
meno en la centuria XVI, se¢ convirtié en un importante foco de la in-
novacion vesaliana®™. Este nivel parece conservarse durante el primer ter-
cio del siglo XVIL Y tampoco decayé el contacto con el caddver duran-
te los afos de magisterio de Garcfa. Hemos podide comprobar incluso
la ampliacién material del anfiteatro anatémico de la universidad valen-

o]

Bravo DE SOBREMONTE: Op. cit, p. 371.
1t

Quizd debido al cardcter reaccionario de su obra, no ha sido realizado
todavia el estudio monogrdfico que merece su figura, La obra de A. HERNANDEZ
MoOREJON: Historia bibliogrdfica de la Medicing espafiola, Tomo VI, Madrid,
1850, pp. 90-98, ofrece una informacién sumaria acerca de la misma,

2 Cfr. 7. M, LoPEZ PiNER0 y L. Garcia BALLESTER: Antologia de la Escueln
Anatomica Valenciana del siglo XVI, Valencia, 1962,
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ciana y el aumento del nimero de autopsias anuales reglamentarias. Va-
mos a ver, ademds, que los argumentos de Matias Garcia contra la circu-
lacién de la sangre no son de tipo especulativo, sino extraidos de una
larga prictica personal de autopsias y vivisecciones. La evolucidn del
catedritico valenciano frente a la obra de Harvey no puede ser mds sig-
nificativa, Durante muchos afios encontré aceptable la doctrina de la cir-
culacién sanguinea, de modo parecido a ¢cémo lo habfa hecho Bravo de
Sobremonte. Mds tarde, sin embargo, llegd al convencimiento del “in-
menso dafio” que tal descubrimiento podfa significar para los dogmas
galénicos, llegando a compararlo con un veneno casi contagioso que po-
dia “pervertir muchos preceptos médicos verdaderos”®. Consecuente-
mente se consagrd a su impugnacién, pero atacando a Harvey, Pecquet
y a otros seguidores de la fisiologia moderna en su mismo terreno, Co-
mo ya hemos adelantado, los argumentos de Garefa proceden de su pro-
pia experiencia de disector y experimentador con animales vives. Muy
interesante resulta hacer notar que rebate los datos cuantitativos de
Harvey, no con consideraciones especulativas, sino con otros datos cuan-
titativos de propia cosecha. Sin duda, el méximo reaccionario del ga-
lenismo espafiol habfa asimilado inadvertidamente la mentalidad met-
dica de sus enemigos. Resulta conmovedor ver un hombre de tal capa-
cidad, que nos confiesa el gran trabajo, los malos ratos y hasta el dinero
que la ha costado su emnpresa, situado en un camino tan a contracorrien-
te de la evolucidén de la medicina de su tlempo.

Ademas del De motu cordis, De motu arteriarum. De motu sanguints
(1677y de Matfas Garcfa, otro galenista espafiol de mentalidad “intransi-
gente”, Juan de la Torre y Valcdrcel publicd durante estos afios otra
monograffa consagrada a contradecir la doctrina de Harvey: la titulada
De sanguinis officina, motu ac usw, libri tres (1666)". Este médico, autor,
entre otras publicaciones, de un pedestre compendio médico de notable
difusién en la Espafia de este siglo y primeros afios del siguiente, carece
de la vigorosa personalidad de Matias Garcfa. Sus argumentos frente al
“egcdndalo causado por Harvey' pertenecen a la mds lamentable escolds-
tica. Fueron refutados con datos vy razones modernas, pero desde un
esquema general todavia tradicional por otro médico espafiol, el barcelo-
nés Francisco Morell§, que en 1678 publicé un folleto con el titulo de

B Matias Garcia: Disputationes Medicinae Selectae, Pars Secunda, Lug-
duni, 1677, p. 2.

4 JuaN DE LA TORRE Y VALCARCEL: De saenguinis officina, motu ac usu,
libri tres... Mildn, 1666.
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Medicinale patrocinium in sanguinis Circulatione®. Aunque de forma
més resumida, se trata de una dafensa de la doctrina de Harvey en la

misma linea ideoldgica del galenismo “moderado” que hemos personifi-
cado en Brave de Scbremonte.

El movimiento de los novatores médicos espafioles, preparado sin
duda durante largo tiempo en ambientes de tipo puramente privado, se
manifiesta piblicamente a partir del afio 1687. Tal como he expuesto
en otras publicaciones, durante el mismo se publicaron varias obras
médicas que rompian de modo abierto con las autoridades tradicionales,
mientras proclamaban su adhesién a las nuevas corrientes europeas y la
necesidad de gue Espafia se incorporara a ellas. Estas publicaciones fue-
ron el punto de partida inmediato de la serie de duras polémicas entre
“modernos” vy tradicionalistas de todos los matices, que llena la historia
de la medicina espafiola durante los dltimos lustros del siglo XVII. A
continuacién nos ocuparemos de las que incluyeron referencias mis
claras a la doctrina de la circulacién de la sangre. Antes, sin embargo,
conviene que nos detengamos brevemente en la obra de Juan Bautista
Juanini, médico de origen italiano, que durante la década anterior a la
fecha citada publicd los primeros libros médicos espafioles plenamente
modernos, verdadero anticipo del movimiento posterior a 1687,

De origen milanés, Juanini¥, vino a Espafia en 1667 como médico de
cdmara del principe Juan José de Austria, una de las primeras persona-
lidades que apoyaron en nuestro pafs las nuevas ideas médicas y cienti-
ficas, y con el que Ylegd a tener una profunda relacién amistosa. Residié
primero en Zaragoza y més tarde en Madrid, ciudad en la que fallecié
el afio 1691. Mantuvo interesantes relaciones cientificas con los médicos
de estas dos ciudades vy también con los de Salamanca, contribuyendo
eficazmente a la difusion de las corrientes modernas. Ferviente partida-
rio de las doctrinas iatroquimicas, Juanini las aplicé a muy diferentes
problemas. En su Discurso politico y phisico® -—aparecido por vez pri-
mera en 1679, reeditado en— 1689 y traducido al francés en 1685— a
la situacidn sanitaria de Madrid. En la Nuweva Idea Physica Natural

5 Francisco MorerLvro: Medicinale patrocinium in sanguiniis circulatione.
Napoli, 1678.

% Tas citadas en la nota 2.

17 Acerca de este autor, v, mi estudio: “Juan Bautista Juanini (1636-1691)
v los comienzes en Espafia de la medicina moderna y de la fatroquimica”, pu-
blicado en este volumen de Actas.

18 JuyaN BAUTISTA JUANINU: Discurse politico, y phisico, que muestra los

movimientos, y efectos de que produce la fermentacion y materias nitrosas...
Madrid, 1679,
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{1685)® a la explicacién general de la realidad fisica. Y en las Cartas®,
aparecidas en 1691, al estudie monogrifico de la anatomia y fisiologia
normal y patolégica del sistema nervioso. En todos estos textos, la doc-
trina de la circulacién de la sangre constituye un elemento basico de
las teorfas del médico hispano-italiano, siendo piedra angular o madelo
de otras afirmaciones. Por ser tan numerosas las referencias a la misma,
en sus tres libros, carecerfa de sentido que recogiéramos aqui siquiera
una seleccién de las mismas. Nos limitaremos a remitir a un capftule®
de la primera edicién (1679) de su Discurso, en el que se lamenta de la
resistencia que todavia encuentra en Espafia la admisién de la doctrina
de Harvey, Recomienda “a los que todavia estin obstinados contra ella”
que repitan una serie de experiendias demostrativas, tal como él mismo
las habfa realizado en Zaragoza, ante el propio Juan José de Austria.
Frente a los argumentos anticirculatorios de Matfas Garcia, se reduce
a poner de relieve su desconocimiento de las vilvulas venosas, cuya evi-
dente estructura habia demostrado el mismo Juanini en varias diseccio-
nes realizadas en las universidades de Zaragoza y Salamanca.

La influencia de Juanini fue, sin duda, decisiva, para que Zaragoza
fuera el primer centro universitario espafiol que incorpord de forma re-
gular en la ensefianza la doctrina de la circulacién sanguinea. Uno de
sus catedriticos, José Lucas Casalete, fue uno de los protagonistas del
movimiento renovador de 1687, Sus Duae congroversiae®, publicadas en
dicho afio, provocaron feroces réplicas por parte de galenistas de todas
las tendencias, mientras que las ideas alli mantenidas fueron defendidas
por Francisco de Elcarte y Miguel Palacio, dos médicos novatores dis-
cipulos de Casalete®, Tanto este dltimo como sus seguidores eran fer-
vientes defensores de la circulacién de la sangre como base principali-
sima de la nueva medicina, y as{ lo expusieron en sus obras. Pero lo que
mejor expresa la vigencia de la doctrina de Harvey en la Zaragoza de
estos afios, es que dos importantes coniradictores de Casalete, los gale-
nistas “moderados” Francisco San Juan y Domingo y Tomds Longds,

1 JuaN BauTiSTA JUANINI: Nuevae Ideq Physica Natural demostrativa, origen

de las materias que mueven las cosas... Zaragoza, 1685.

2 JuaN BauTisTA JUanmNi: Cartas... en las quales se dize, que el sal azido,
y Alcali, es la materia que construye los espiritus animales... Madrid, 1691

2 JuanINI: Discurso..., p.

% Josg Lucas CASALETE: Duae controversiae. Prima, a qua indicitur san-
guinis missio... Secunda controversia: an indicatio sit ratiocinatio. Zaragoza,
1687,

2 Francisco DE ELCARTE: Statera medicinge selectae... Zaragoza, 1687;
MiIGUEL Paracio vy PErez: Llave del tesoro de la piedra filosofal de la salud
humana. Zaragoza, 1688,
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también fueran seguidores de la misma. San Juan y Domingo, no sélo
la defendié en su libro De morbis endemicis Coesar-Augustae (1686)%,
sino que, como catedratico de anatomia, la impuso en la ensefianza. Un
testimonic del médico italiano Federico Bottoni resulta a este respecto
indispensable: “En la célebre universidad de Zaragoza, corte del Reino
de Aragdn, propugné y establecié esta doctrina el doctor don Francisco
San Juan... catedrdtico entonces de Anatomia y después de Prima de
Medicina, con singular aplauso, digno de su delicado y perspicaz ingenio,
siguiendo todo el resto de la escuela esta doctrina que quedd establecida
como principio elemental, subiendo a mi intento de mucha autoridad,
esta aceptacion, pues nadie de los europeos ignora que en este celebrado
museo de las ciencias florece la medicina en el mas elevado crédito, de-
biéndose éste al continuo ejercicio anatémico que dos veces a la semana
se ejecuta en el teatro o saldn que para este efecto hay en aquel célebre
Hospital General, concurriendo todos los profesores de esta ciencia a tan
importante demostracién”™®. También Tomdas de Longds se mostrd par-
tidario de la doctrina de la circulacidn en su Enchiridion (1689)%, obra
publicada para rebatir a Casalete. Longas fue, por otra parte, uno de los
primeros médicos espafioles que practicaron la inyeccién intravenosa®.

El texto médico mds importante de los publicados en Espafia duran-
te 1687 fue la Carta filosdfico-médico-chymica del valenciano Juan de
Cabriada, verdadero manifiesto del movimiento renovador. Se cumplen
en este libro de forma espléndida una serie de funciones: denunciar el
atraso médico espafiol y la necesidad de incorporarse plenamente a
Europa, exponer las bases conceptuales y metodeologicas de la nueva
medicina, y resumir lo esencial de les nuevos conocimientos anatdmi-
cos y fisioldgicos, patoldgicos —principalmente desde la iatroquimica—
y terapéuticos. La posicién que tiene dentro de él la doctrina de la cir-
culacién contrasta con la que posela en las obras de Bravo de Sobre-
monte y los otros galenistas “moderados™. Si para estos ultimos se tra-
taba tan sélo de una rectificacién de detalle, para Cabriada constituye

#  FrANCISCO San JUAN Y DOMINGO: De morbis endemicis Coesar-Augustae. ..
Zaragoza, 1686,

%  FEDERICO BoTTONI: Evidencia de la Circulacion de [n Sangre. Lima,
1723: pp, 68-69.

% TomAs LoNGas: Enchiridion rovae et antiquae historiam febris... Ducis
de Villa-hermosa, et tractatus, valde utilis, pro curatione in universum. Zara-
goza, 1689,

% Cfr, el testimonio de BoTroni: Op. cit, p. 90.

2 Juam DE CABRIADA: De los tiempos y emperiencia el mejor remedio al
mal; por la nova-antigua medicina. Cuarta filoséfico-médico chymica... Madrid,
1686 (1687), Cfr. mi estudio acerca de este autor citade en la nota 2.
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12 piedra angular no sélo de la nueva fisiologia, sino de la nueva patolo-
gia. No se reduce por ello, a ofrecer una excelente sintesis de la fisiolo-
gia circulatoria de acuerdo com los dltimos descubrimientos de su época,
sino que insiste repetidamente en su trascendencia para todos los as-
pectos del saber médico: "“Es, pues, nuevo invento anatdmico la cir-
culacion de la sangre, que Harvey, médico del Rey de Inglaterra, tanto
ilustrd, ;Qué utilidades no ha traido a la medicina esta nueva doctrina?
¢ Qué no se varfa de la antigua por ella?”. Si Bravo y los galenistas “mo-
derados”, tras aceptar la doctrina de Harvey, mantenian intocada la
esfigmologia galénica, Cabriada, por el contrario, afirma que ““la doctrina
de los pulsos, después que se sabe la circulacidn de la sangre en el
cuerpo humano, estd clara y patente, sin los oscuros velos con que la
Antigliedad la ensefiaba mediante la facultad pulsitil, que es ininteli-
gible”®, Pero no es este el dnico aspecto que la obra de Harvey modifi-
ca seglin el médico valenciano. Con una comparacién que irritard de
modo especial a sus enemigos tradicionalistas, v que serd profusamente
utilizada por otros “novatores”, la llegard a calificar de “nuevo sol de
la Medjcina”: (con) “el nueve sol que nacié en la Medicina con el in-
vento de la circulacién de la sangre, se destruyen, mediante la ilumi-
nacién que esparce {por esto le llamo sol) muchas nieblas antiguas,
gue nos impedfan dilatar la vista por el espacioso campo de la natu-
raleza, y poder llegarnos mdas de cerca al conocimientc de la ver-
dad™. Resulta casi una ironia que el autor de estas lineas sea precisa-
mente el hijo del mejor amigo de Matias Garcia, el mds cerrado adver-
sario espafiol, como hemos visto del descubrimiento de Harvey.

El libro de Cabriada lleva tres prélogos de gran interés para conocer
el movimiento “novator” espafiol. Nos limitaremos aqui a anotar que
uno de ellos es del catedritico zaragozano, antes citado, José Lucas Ca-
salete —que aprovecha la ocasién para defender la doctrina circulato-
ria— y que otro firmado por Dionisio de Cardona, constituye por sf solo
un texto fundamental del citado movimiento. Centrado en una valiente
defensa de la “libertad en el filosofar”, Cardona se preocupa también de
pener de relieve la trascendencia del descubrimiento de Harvey: *;Cud-
les razones —dice— sensatamente fundadas, para examinar muchisi-

mos males, no suministra la cierta noticia de la circulacién de la san-
gre 7,

#  CaBRIADA: Op. cit,, pag. 21.
W CABRIADA: Op, cif, pag. 147.

3 CaBRIADA: Op. cil., pdgs. primera ¥ segunda (sin numerar) de la “Apro-
bacion” de D, de Cardona.
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Resulta ldgice que una postura tan terminante como la de Cabriada
provocara la inmediata reaccidn de los galenistas. La dura polémica que
siguié se realizd a través de folletos anénimos. De los siete que me ha
sido posible localizar, defienden la circulacién de la sangre los tres fa-
rorables a Cabriada, mientras que los cuatro publicados en su contra la
atacan. También es partidario de la doctrina de Harvey el médico cata-
ldan Cristébal Tixedas, autor de un nutrido volumen en defensa de la
cbra v las ideas del valenciano®

E] eco de esta polémica persiste en otras similares mantenidas du-
rante los afios siguientes: la habida entre el veronés Gazola y el Zapata

joven —todavia galenista—, y la que en torno a la quina sostuvieron
Colmenero v Tomds Ferndndez.

José Gazola era un médico veronés que residié tres afios en Madrid
acompafiando al embajador de' Venecia. Es sobre todo conocido por su
obra péstuma, If mondo ingannato da falsi medici (1716), en la que hace
una viva critica de la medicina en general y muy particularmente de la
de los galenistas, muy numerosos atn en la Italia de la épaca. Pero lo
gue nos interesa ahora es que durante su estancia madrilena publicS una
especie de anticipo de la misma: Entusiasmos médicos, politicos y as-
tronémices, que aparecid en castellano en Madrid en 1690%. En este
libro defiende en varios lugares la doctrina circulatoria, remitiende a la
Carta de Cabriada. Al afio siguiente aparecidé también en Madrid, un
escrito de Diego Mateo Zapata consagrado a atacarlo ferozmente: Ver-
dadera apologia en defensa de la medicinag racional®, Zapata, que poco
tiempo mds tarde se convertiria en el mds destacado de los innovadores
médicos espafioles, era todavia un adicto de las ideas galénicas y desde
ellas rebate e insulta al médico veronés y también a Cabriada, de quien
afirma ha copiado Gazola. La circulacién de la sangre parece en estas
fechas completamente inaceptable a Zapata: *... este portentoso in-
vento anatémico de la circulacién de la sangre, que tanto blasonan la
caterva de quimicos y tanto ha ensalzado el Doctor Cabriada, que le
lama nuevo sol porque le parece ha destruido las tinieblas de los anti-
guos...””® dice con desprecio.

2 Mi estudio sobre Cabriada citado en la nota 2 se ocupa con algin de-
talle de estos escritos polémicos.
¥ Josg CazoLa: Entusiasmos médicos, politicos y astirondmices. Madrid,
16%0.

% DIEGO MATEO ZAPATA: Verdadera apologia en defensa de la medicina
raciondl, filosofica, y verdadera respuesta a los entusiasmos médicos que publics
en esta Corte D. José Gazola... Madrid, s, a. (1691).

3 ZAapaTa: Op. cit,, pdg. 31,
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Siete afios mds tarde, en 1697, volvié a reproducirse el choque entre
innovadores y galenistas con motiva del tard{o ataque, muy apoyado en
el reaccionarismo francés, que ¢l catedritico de Salamanca José Colme-
nero realizd contra el uso de la quina®. En la respuesta que en defensa
del mjsmo publicé al aflo siguiente Tomds Ferndndez, otro iatroqui-
mico espafiol, se cita y recomienda de modo especial la Carta de Ca-
_ briada y las doctrinas alli mantenidas, entre ellas la de la circulacién de
la sangre¥. Por las mismas fechas (1697) un grupo de seguidores sevi-
llanos de dichas doctrinas fundaron la primera institucién médica y cien-
tifica espafiola al servicio de las corrientes modernas: la que después
seria llamada Regia Sociedad de Medicina y Ciencias de Sevilla. El pa-
pel de este centro serd especialmente brillante durante el siglo XVIII,
pero conviene que recordemos aqui algunos de los primeros escritos de
sus fundadores —publicados todavia en el siglo XVII~ y los ataques
que merecieron por parte de los galenistas, en cuanto todos estos textos
tienen abundantes referencias a la circulacién de la sangre.

La personalidad médica mds interesante de los fundadores de la So-
ciedad Sevillana es, sin duda, Salvador Leonardo de Flores. En el mis-
mo afio 1697 publicé una obra titulada Desemperio al método racional
en la curacion de las calenturas tercianas®, en la que defiende unas ideas
modernas enteramente coincidentes con las de la Carta de Cabriada.
Este libro fue impugnado desde el galenismo por Alonso Lépez Cornejo,
catedratico de la universidad de Sevilla, en su obra Galeno ilustrado®,
que mereci¢ una réplica por parte de Flores en un escrito prologado,
por cierto, por el mismo Juan de Cabriada® Muy significativa es la ac-
titud que los dos oponentes de esta pcelémica manteafan frente a la doe-
trina de la circulacién de la sangre. El novator, Salvador de Flores, la
defendfa como uno de los fundamentos de la nueva medicina, en la mis-
ma linea que ya conocemos. El galenista, Lépez Cornejo, la aceptaba
también, pero pretendiendo que Harvey no habia hecho sinc aclarar
un saber ya existente en las obras de Hipé6crates v Galeno.

Las otras polémicas habidas en la Sevilla de estos afios entre galenis-
tas y partidarios de las otras ideas fueron de menor altura e interés, Li-

¥ Jost COLMENERO: Reprobacion del pernicioso vhuso de los polvos del
quarango o china-china. Salamanca, 1697.
¥  TomAs FERRNANDEZ: Defensa de la china-ching... Madrid, 1698,

#  SALvADOR DE FLORES: Desempesio al método racional en’'lg curacion de
lus calenturas tercianas, Sevilla (1697).

B Aronso LOPEz CoORNEJO: Galeno ilustrado, Avicena esplicado, y los
doctores sevillanos defendidos... Sevilla, 1698,

®  SaLvapor DE FLORES: Awntipelogia médica... Madrid, 1705.

380



mitémonos a recordar que los nrovatores fueron Miguel Melero y Juan
Ordéfiez de la Barrera, mientras que como defensores de la tradicién
figuraron Cristobal de Pedrosa y Pedro Ossirio de Castro, ambos cate-
draticos de la universidad sevillana®,

Resulta curioso que en los trabajos de Izquierdo antes citados se
mantenga que Valencia y Sevilla —centros fundamentales como hemos
visto, de la asimilacién de las nuevas ideas por parte de la medicina es-
pafiola— permanecieron cerradas a la doctrina de Harvey, mientras que
parece admitirse que Alcald —junto a Salamanca el gran centro del reac-
cionarismo espafiol - fue mucho més abierta en este punto. ;Qué razo-
nes pudo tener dicho autor para llegar a unas conclusiones tan perfecta-
mente opuestas a la realidad histérica? En el caso de Valencia y de Se-
villa, no cabe duda que el desconocimiento de las fuentes mds funda-
mentales. En el caso de Alcal4, la interpretacién imaginativa de una re-
ferencia leida en la literatura secundaria. Afirma, en efecto, Izquierdo
que “‘en Alcald de Henares también fue defendido Harvey por el Profe-
sor complutense don Luis Enriquez de Fonseca"”®. La obra en la que
llevé a cabo tal defensa seria, segin el fisidlogo mejicano, la titulada
Novae securae curationes podagrae (sic). Tal afirmacién —cuya (nica
base parece ser una imperfecta cita de Morejébn— queda reducida a lo
siguiente al consultar los textos originales: en su tratadito sobre la “po-
dagra”, Enriquez de Fonseca no hace ninguna referencia a la circula-
cién de la sangre, cuestibn que es, por el contrario, ¢l tema de otra de
sus obras: De Motu seu de circulatione sanguinis Libellus Unicus®, En
este Altimo escrito, su autor, lejos de ser un defensor de Harvey, se
mantiene en una linea enteramente coincidente a la que acabamos de
encontrar en el galenista sevillano Lépez Cornejo: Galeno ya conocia
la circulaci6n de la sangre, aunque no desarrollara su doctrina.

Este tosco recurso de pretender encontrar en los clésicos novedades
de importancia capital ha sido siempre un subterfugio del tradicionalis-
mo para intentar restar peligrosidad a doctrinas que ya no era posible
negar. Hay que fener en cuenta que en un momento inmediatamente

#  Cfr. acerca de estas polémicas HErRNANDEZ MOREJON: Op. cit., vol. VI,
pags. 222-228.

#  Tzguierpo: “Estudio de los factores...”, pdg. 208. .

W Luis EnrfQuEz DE FOnSECA: Do Motu seu de circulatione sanguinis
Libellus Unicus, Napoli, 1687. La confusién de Izquierdo se explica quizd por
haberse apoyado en la confusa cita de HERNANDEZ MOREION (Op. cit,, vol. VI,
pdg. 154), que considera como una obra iinica el volumen —encabezado por

el tratado de “podagra”— que reune en realidad cinco producciones distintas
de Enriquez de Fonseca.
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anterior, la tdctica defensiva era la inversa: oponerse totalmente a la
nueva teoria, recurriendo a la autoridad de los mismos clasicos que
ahora resultaban ser los “auténticos descubridores” de la misma. En
Espafia, ademds de Lopez Cornejo y Ennriquez de Fonseca, adopté esta
postura en lo relativo a la circulacién de la sangre, Pedro Aguenza y
Mossa. Sardo de origen, y formado cientificamente en Pavia, Aquenza
llegd a ser uno de los protomédicos de Espafia. En 1696 publicé en Ma-
drid su libro de Sanguinis missione¥, dirigido a impugnar el Erasistratus
de Lucas Antonio Porzio. En él acepta la circulacién de la sangre, pero

afirma que fue conocida en sus rasgos fundamentales por Hipdcrates y
otros autores de la Antigliedad.

Pero el galenismo “moderado” de la Espafia de estos dltimos afios
del siglo XVII supo adoptar frente a la doctrina de Harvey actitudes
mds limpias y constructivas. El maximo oponente de las mismas es, sin
duda, el catedritico barcelonés Joan d'Alds, cuya interesante obra ha
sido notablemente deformada por algunos estudios empefiados en con-
vertirlo en el maximo defensor de las nuevas ideas médicas en Espafia®.
Por el contrarie, Alds no pertenecié ideoldgicamente al grupo de los
innovadores, sino que era uno de los galenistas moderados, cuya aper-
tura a las nuevas corrientes le hizo mantener el fértil eclecticismo pre-
sente en su libro De corde hominis disquisitio physiologico-anatomica
(1694)%. Sus veintisiete capitulos constituyen la exposicién de mayor im-
portancia que la Espafia barroca dedicé al aparato cardiovascular. Ade-
mdas de los diferentes problemas fisiolégicos, se ocupa de la anatomia
cardiaca, de la transfusién sanguinea y la medicacién endovenosa, y
sobre todo de la anatomfa patol6gica del corazén y las arterias. La parte
fisiolégica del libro no hay que considerarla como una mera defensa de
la doctrina de Harvey, puesto que el médico catalin incorpora en ella
la compleja problemdtica planteada durante los tres cuartos de siglo
que separan la publicacién de la obra del inglés de la de su monografia.
Ademds de una exposicién muy competente de la doctrina de la circu-
lacién propiamente dicha, discute extensamente cuestiones como el ori-

#  PepRO AQUENzA Mossa: De sanguinis missione libri IV, Contra Erasis-

tratei-Portiani Dialogos I'V... Madrid, 1696.

#  Ademds de los trabajos de J. |. IzguiErpo antes citados, estos estudios
son los articulos de J. PI-SunYER Bavo: “Joan d'Alés”, Med. Catal. VIII (1938)
389-90; y “Joan d'Alés and the doctrine of the circulation of the blood”.
Yale J. Biol. Med, XXVII (1955} 415. Una exposicién mds amplia sobre €l tema
se encuentra en mi estudio acerca de Al6s citado en la nota 2.

% ToaN D’ALGS: De corde hominis disquisitio physiologico-anatomica. Bar-
celona, 1694,
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gen de la sangre, la generacién de los “espiritus vitales”, las relaciones
entre respiracién y circulacion, y la naturaleza de la contraccién car-
dfaca. El interés de esta obra reside en ello, y no en ser una de las pri-
meras defensas espafiolas de la eirculacién sanguinea, doctrina que co-
mo hemos visto contaba en Espafia con partidarios del tipo de Alés
—es decir, galenistas *“moderados”— desde treinta afios antes de la
aparicién de su libro, y con defensores completameante “modernos” des-
de hacia quince. A pesar de su gran apertura por las mis recieates no-
vedades, ¢l médico catalan sigue pensando, en el problema concreto de
la repercusién del descubrimiento de la circulacién sobre la patologfa
galénica, que “lejos de alterarla, la ilustra y perfecciona”. Afiadamos
que esta era también la postura de Jaume Sold, un médico barcelonés
contempordneo y amigo de Alés. No sélo prologé la obra cardioldgica
de este dltimo, sino que dejé manuscrita una Questio de circulatione
sanguinis, que actualmente se conserva en la Biblioteca de la Real Aca-
demia de Medicina de Barcelona®,

% AL6s: Op. cit., pégs. 189-197.
¥ Esti incluida entre otros tratados en el volumen titntade Varia Opera

Medica D. Sola. Cfr. su descripcién en Bibliografia Medical de Catalunya, Bar-
celona, 1918, pdgs. 408-409,
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Lauis Garcia Ballester

EL GALENISMO DE TRANSICION EN LA ESPANA DEL
SIGLO XVII: LUIS RODRIGUEZ DE PEDROSA

Lo que voy a presentar no es mis que el avance de un trabajo mds
extenso que pretende estudiar la obra de Lujs Rodriguez de Pedrosa co-
mo primer paso de un acercamiento mdas amplio al galenismo de transi-
cién en la medicina espafiola del siglo XVIIL.

En la ciencia del siglo XVII podemos distinguir, siguiendo al Prof.
Lépez Piferc, tres periodos: el primero, correspondiente al reinado de
Felipe III, vendria a ser una continuacién de la problemitica y métodos
del Renacimiento; se corresponde el segundo con el reinado de Felipe
IV, caracterizdndose, por parte de los cientificos, por una actitud de
enfrentamiento con la ciencia moderna, bien aceptando sus novedades
como detalles que complementan el esquema tradicional, bien rechazin-
dolas de plano por poner en peligro las bases de dicho saber; el tercer
perfodo vendria representado por la clara actitud de los novarores del
reinade de Carlos 1T y que significan la definitiva asimilacién de la cien-
cia moederna y la consiguiente ruptura con los esquemas tradicionales.
Pero no se crea que el mundo cientffico del XVII es tan claro como
puede aparecer en este esquema. Hay hombres cuya obra anda a caballe
entre uno y otro periodo o que dentro de su obra unos aspectos son de
moderno mientras que en otros es un acérrimo seguidor de los esque-
mas tradicionales, El proceso de asimilacién de la ciencia moderna es
lento y estd lleno de matices, sobre todo si se tienen en cuenta las con-
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diciones sociales y politicas de la Espafia de la época, y muchas veces
sélo aparecen a fuerza de rastrear tercamente en la dificil y enmarafiada
literatura escoldstica de los cincuenta afios centrales de dicha centuria.
El galenismo de transicién comprende precisamente ese proceso. A él
pertenecen, por de pronto, cuatro figuras que resumen la Espafia mé-
dica de la época: Gaspar Caldera de Heredia, Gaspar Bravo de Sobre-
monte, Pedro Miguel de Heredia y Luis Rodriguez de Pedrosa. Su estu-
dio es preciso si queremos alcanzar a comprender cumplidamente el fe-
némeno de la introduccién en Espafia de la ciencia moderna y también,
por qué no, ese gran bache cientifico que significé en Espafia gran parte
de esa centuria. El finico modo de comprenderio es acercindonos a la
realidad de las fuentes.

Diremos primeramente que no hay hasta ahora estudio alguno mo-
nogréfico ni de conjunto sobre dicho fenémeno: el galenismo de tran-
sicién. Concretamente, de Rodriguez de Pedrosa, si hojeamos la litera-
tura historica del XIX para acd, sélo encontramos un ligero comentario
en Chinchilla que lo hace nacer en Salamanca, un breve pero ponderado
articulo en el Herndndez Morején y, ya en este siglo, la noticia que de
1 trae Esperabé Arteaga en su Hisroria pragmdtica e interna de lg Uni-
versidad de Salamanca y la breve y entusiéstica nota que de él hace el
P, Ceiial en su esquema-proyecto de la filosofia espafiola del siglo XVIT!
v en algunos otros de sus escritos.

Luis Rodriguez de Pedrosa nace, alrededor del afic 1600, en Lisboa,
marchando muy joven a Salamanca. De su estancia en dicha ciudad te-
nemos muy temprana y sorprende noticia, en efecto él mismo nos dice
que ya a los 20 afios habia ganado por oposicién una cdtedra en tan
rancia universidad, “non sine magna academiae admiratione” nos dira,
entre complacido y nostélgico, el viejo Pedrosa cuando en 1664 escriba
el prélogo de lo que iban a ser sus obras completas. Su éxito en la cé-
tedra fue grande, a sus clases asistfan numerosos oyentes:  estudiantes,
doctores, catedriticos de otras disciplinas, candnigos e incluso el obispo
abandonaba su palacio para ofr sus lecciones. Fruto de esta época de
brillante y sesuda docencia serd quizds la continuada amistad con los
obispos salmantinos a uno de los cuales, Gabriel de Esparza, le dedica
la obra. Muy al contrario que otros de sus colegas catedrdticos, recuér-
dese si no al infortunado y bueno Pedro Garcfa Carrero, catedritico en
Alcald y casi contempordneo suyo, logré, ademds de fama, dinero. Mds

1 CENAL, Ramén: “La philosophie et les sciences humaines a 1'époque mo-

derne”. Cuadernes de historia mundial, TV (1961) 857-877.
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tarde pasd a ocupar la cdtedra de Prondsticos, consiguiendo a los pocos
aflos la de Método en Medicina, cdtedra que regentd durante ocho afios,
Debido en parte a su prestigio v en parte también al abandono y descré-
dito en que habia caido dicha cdtedra, el Claustro de la Universidad
acordé afadirle ademds la de Filosofia Natural. Ello significé para él
una pesada carga pues tuvo que enfrentarse con los problemas més can-
dentes de la fisica en plena ebullicién en toda Europa y que comenzaban
a resquebrajar el sélido edificio del reducto escoldstico salmantino. Fue-
ron afios de mucho trabajo pero también coincidieron con los de su
madurez cientifica. Su inquieta personalidad los recordard més tarde
como la época en la que tuve que enfrentarse con “problemas dificiles,
corrientemente olvidados o examinados con ligereza™. Finalmente llegd,
por designacién del Claustro, a regentar la c¢dtedra de Prima de medicina.

Pensaba dedicar el tiempo de su jubilacién —“emeritus otium”— al
acabado y’ correccion de sus obras para su publicacién, pero la creacién
especial para é1 de una citedra publica de medicina le impidi6 realizar
dicho trabajo. A pesar de ello, y animado —"coactus”, dice él— por
discfpulos y hombres doctos, llevé a la imprenta sus “Disputationes”,
Los trabajos y achaques le llevan todo el tiempo, pero al fin se decide
a publicarlas gracias a la fiel ayuda de su discipulo el bachiller Pedro
Garcfa Varela y a la creencia en la utilidad de su obra pues en ella, nos
dice, “hay problemas no discutidos ni tratados hasta ese dia por nadie
—multas... controversias ¢ nullo hactenus disputatas—, otros corrien-
temente olvidados por los autores y no pocos que han sido examinados
con ligereza™. Grave debia ser el ambiente cientifico en la Salamanca de
mediados de siglo cuando Rodriguez de Pedrosa, desde la serenidad de
sus sesenta anos, nos lanza tan tajantes afirmaciones.

No se agota con las tareas universitarias la actividad de nuestro
maestro. A eso hay que ahadir e! ejercicio médico que realizé durante
todo el tiempo. Testimonio de ello son sus propias palabras recogidas
por el médico Soler* a propésito del uso del antimonio, en el que Pedrosa
afirma tener una préictica de cincuenta afios sin accidente alguno gracias
a la cuidada dosificacién y empleo moderado.

% RODRIGUEZ DE PEDROSA, Luis: Selectarum philosophiae et medicinae dif-

ficultatum, quae a philosophis vel omittuntur, vel negligentius examinantur.
Salamanca, 1666. Prologo.

3 RoDprIGUEZ DE PEDROSA, Luis: Ob. cit. Prélogo.
+ No hemos podido localizar en los indices médicos manejados a dicho

médico, Hemos encontrado la noticia en el manuscrito Biblioteca médica es-
pafola (vol. TV) del erudito Sdnchez Quintanar,
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No sabemos cudndo murié pero debié ser alrededor de 1666, pues
aga es la fecha de aparicién del primer volumen de su obra, que él habia
proyectado de diez, como afirma en la dedicatoria al obispo Esparza.

Su gran actividad como catedratico y como clinico quiso él reunirla,
hemos visto, en diez volimenes de los que sélo vic la luz el primero de
ellos. ;Nada mds habfa hasta entonces escrito de nuestro autor? Por
testimonics indirectos sabemos que escribid probablemente un tratado
de tipo practico sobre el antimonio, cosa que encajaria muy de lleno en
la mentalidad de estos hombres de transicién, y que circulaban, manus-
eritos, otrog de tipo semiolégico y fisiolégico, probablemente resumen
de sus lecciones de cdtedra, como el de “de temperamentis” de que nos
habla Diego Antonio de Robledo en su Compendio gquirirgico (1687). Asi
mismo, en sus Disputationes abundan las alusiones a otros lugares su-
yos en los que, dice, trata aspectos del problema en cuestidn o desarrolla
mds otros. Por desgracia ninguna de estas obras menores ha llegado has-

ta nosotros. Sélo conocemos, por ahora, el tomo primero de sus proyec-
tadas Disputationes.

Aparecié su obra impresa en 1666 en Salamanca, con el titulo Selec-
tarum philosophiae et medicinae difficultatum, quae a philosophis vel
omittuntur, vel negligentius examinantur®, Va dedicada, como hemos
dicho, al entonces obispec de Salamanca y amige Gabriel de Esparza y
da la aprobacién el doctor Juan de Chavarri Azcona, médico entonces
de Felipe IV. La obra estd publicada en tamaiio folio, abarcando el
texto de las disputaciones 396 péiginas. Termina con indice de materias
muy detenido y completo de mds de 50 pédginas fuera del texto’. Fue
tasada y autorizada su venta en 594 maravedies. En ella se contienen
veintiuna Disputationes, las seis primeras de las cuales pertenecen a la
filosoffa natural y el resto a la medicina. Cada disputacién estd dividida
en capitulos, de extensién variable, llamados secciones, “sectio”.

Los temas de la fisica comprenden lo que podriamos llamar parte
general: trata de los primeros principios de los entes naturales, plan-
tedndose a este respecto el problema clave de la materia prima, dedi-
cando por ultimo varias disputaciones o secciones a las propiedades o
afecciones generales del ente natural: el impulso, el movimiento, el iu-

5 RopRIGUEZ DE PEDROsSA, Luis: Selectarum philosophiae, et medicinae dif-

ficultatum, guae a philosophis vel omittuntur, vel negligentius examinantur., .
Auctore Doctore Ludovico Rodriguez de Pedrosa... Salmanticae.—Melchioris
Estévez, 1666, vol. L

& Al ejemplar manejado por nosotros le faltan pdginas del {ndice fipal, pues
se salta de la sect, III de la Dispt. X1 a la Dispt. XVIL
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gar, etc., analizando también algunas cualidades sensibles: calor, frio,
color... ¥ preguntandose si la humedad y sequedad —humiditas vel sic-
citas— son verdaderas cualidades y si se puede predicar de ellas la pro-
piedad de sensibles. Mas adelante veremos que por debajo de esta cues-
tion, aparentemente sin importancia, se encierra toda una aclitud ante
los esquemas cientificos tradicionales. Es de destacar la referencia dlti-
ma que se hace de estos problemas de filosofia natural a la teologfa.
Asi, por ejemplo, la discusién sobre la humiditas et siccitas concluye
con la necesidad de responder a unas serias interpelaciones basadas en la
cualidad de sensible del vino consagrado. El adagio escoldstico philoso-
phia ancillae theologiae, sigue en pie. Evidentemente dentro de un mé-
todo cientffico que persigue las esencias de las cosas, como es el anti-
guo, dicha dependencia ¢ enfrentamiento es obligado que se dé.

No todos los problemas que se plantean pertenecen a lo que hemos
llamade ffsica general. En las numerosas contestaciones que tiene que
hacer al sinnimero de objeciones, dificultades u opiniones en contra, se
plantea cuestiones que tocan la fisica particular, la que trata del sistema
del mundo: el cielo y el mundo, los minerales, la generacién, meteoro-
logia, etc.

Las disputaciones de medicina son todas de corte muy tradicional:
sobre el delirio, la melancolia, e} frenes! y su pulso, la qualitas maligna,
scbre los medicamentos ¥ su modo de accién, esencia y naturaleza de
la crisis, etc. De todas ellas nos vamos a fijar, sobre toda, en dos: la de
los medicamentos y la del “pulso duro e ininterrumpido (serrinof’ que
aparece sobre todo en el frenesi, porque nos servirdn para fijar su actl-
tud ante los nuevos medicamentos quimicos que obligan a revisar seria-
mente los esquemas patogénicos tradicionales.

Ante estos temas y problemas, se limita Pedrosa a cumplir las ne-
cesidades escolares sin ningin deseo de progreso, cifiéndose sélo a la
repeticién ¢ comentario de la ensefianza de los maestros consagrados,
sean antiguos o renacentistas? Y mds concretamente ;conoce Pedrosa
la nueva problemdtica impuesta en el terreno cientifico por la fisica y
medicina modernas? ;Cudl es su actitud?

Podemos contestar a estas tres preguntas de forma también trlple

y rdpida. Explicitar mds las respuestas es va cosa de un estudio detenido
que estamos realizando’.

7 Debido al cardcter del presente trabajo renunciamos a poner el aparato

critico que ya aparecerd cuando publiguemos el estudio completo. Nos hemos

limitado a poner entre paréntesis las pdginas donde Rodrizuez de Pedrosa hace
algunas de sus afirmaciones.
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1. No se limita Pedrosa a s6lo cumplir las necesidades de la citedra
ni a repetir a los maestros. El mismo nos lo dice claramente en el Pro-
logo y es verdad. Aunque en las distintas disputaciones aparecen los te-

mas tradicionales, la solucidn a los mismos ya se aparta de los esquemas
cldsicos. Citemos algunos:

a) Niega la existencia de la materia prima arjstotélica.

b) Establece como verdaderos principios los cuatro elementos, a
los que hace cuerpos simples no compuestos de materia ni de forma.

¢) Rompe el tradicional esquema aristotélico de las cuatro cualida-
des contrapuestas, calor-frio, hitmedo-seco, no admitiendo como verda-
deras cualidades més que las de calor-fric.

d) Sienta las bases de un derrumbe del edificio escoldstico tradicio-
nal con afirmaciones tales como la de que hay que recurrir a las causas
naturales y no a las superiores ni a soluciones milagreras (p. 103). Llega
a alguna de sus conclusiones que le hace entrar en franca colisién con
Aristételes (problema de las cualidades) precisamente llevando a sus al-
timas consecuencias el mismo principio escoldstico de que no hay que
multiplicar los entes sin necesidad, entitates non sunt multiplicandae
sine necessitate (p. 48).

¢} La afirmacién, hecha por el P. Ceiial, de su atomismo, no como
continuacién de las doctrinas atomistas renacentistas espafiolas sino co-
mo reflejo en Espafia de las doctrinas de Gassendi, Bona Spes, etc., no

hemos podido verificarla. M4s bien parece negar toda teorfa corpuscu-
lar {p. ¥4 y s5.).

2. Veamos la segunda pregunta de si conoce Pedrosa la nueva pro-
blemética impuesta en el terreno cientifico por la fisica y medicina mo-

dernas. A ella contestamos con una distincién impuesta por la misma
pregunta.

a) La fisica. Hay un criterio para saber si un cientifico permanece
alerta y es el manejo que hace de los autores y desde qué coordenadas
cientificas los maneja. Rodriguez de Pedrosa se muestra perfecto cono-
cedor de los cientificos europeos que giran en torno a Descartes como
adversarios —Bona Spes, Gassendi, Carleton, Froidmon— aunque no
se adhiera a sus opiniones e incluso ridiculice las de Carleton. Son los
aytores mas préximos a él y cuyas lecturas tiene mds frescas: en efec-
to, a la hora de citarlos los califica como de autores muy recientes, no-
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vissime. La critica que hace de ellos no es desde una cerrada escoldstica.
En las cuestiones sobre magnetismo encontramos los ecos de las doctri-
nas de Gilbert. No-cita a Descartes aunque en el problema de la conge-
lacién del agua mantiene parecida opinidn.

Al hablar del fuego como cuarto elemento y preguntarse por su lugar
en lo alto aduce, como autoridad en la que se apoya, el sorprendente
testimonio de Copérnico (p. 100). Recuérdese que estamos en la intran-
sigente Salamanca de mediados del siglo XVII vy que el solo recurso a
Copérnico en estas fechas v aun en mds tardias era suficientes para la
intervencién de la Inquisicién, Y sus afirmaciones las prueba con los
datos astrondmicos consignados por Tycho Brahe, Zamora, Froidmond
y Zephelero {;Kepler?) (p. 103). Son hechos estos muy significativos.
Verdaderamente estaba acertado el médico Matfas Garcla cuando de él
decia en sus Disputaciones fisiologicas que era “eruditissimo”,

b) La medicina. No podemos decir lo mismo del campo médico. En
ta disputacién sobre los medicamentos y su accién adopta una actitud
muy tradicicnal aunque no la de un galenismc cerrado. Admite los me-
dicamentos quimicos porque le van bien; de los preparados de antimo-
nio afirma que son los mds seguros de entre los purgantes y habla tam-
bién de los compuestos de la plata, pero a la hora de explicar su accién
se¢ muestra totalmente galénico.

Igualmente galénico es en el problema del pulso que lo explica por
la distinta dureza o blandura de las arterias {p. 267).

3. ¢ Cudl es, pues, la actitud de Pedrosa? Al tratar de la fisica nos
preguntibamos por cudles eran las coordenadas cientfficas desde las que
se enfrenta Pedrosa al mundo moderno. Evidentemente son las de un
escolasticismo, pera no intransigente sino abierto. En algunas ocasiones
entra en colisidn con los escoldsticos intransigentes —“aristotelici” les
llama (p. 103)— y &l es consciente de ello. En la misma disputacién
(Disp. 4} que cita a Copérnico y a Tycho Brahe y a prop&sito de los co-
metas, mantiene su postura “aungue protesten los aristotélicos™,

No rompe con los esquemas tradicionales. ;Podia hacerlo?

Junto a estos datos que nos presentan a un Pedrosa abierto, hemos
de consignar otros que nos hablan de su arraigo escoldstico: de entre
tados los autores citados los mds queridos por él son los jesuitas. Ahf
estdn, aparte de su explicito testimonio en este sentido {(p. 116) las con-
tinuas citas que hace de Antonio Rubio, prefecto de estudios en el Co-
legio de Alcald de la Compaiifa de Jestis y cuyos comentarios a la Logica
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de Aristételes sirvieron de texto en dicha universidad; de Rodrigo de
Arriaga —en muchas ocasiones en amistosa polémica con él— y de
Francisco de Oviedo que dictaron grandes cursos de filosofia. Es de des-
tacar que Arriaga, segin el P. Cenal, “marca el comienzo del abandono

del aristotelismo rigido, sobre todo en lo concerniente a filosofia natu-
ral’e,

$ CefaL, Ramoén: Ob, cit., pag. B6S.
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Juan R. Zaragoza Rubira

LA DEFENSA DE LA QUINA, DE TOMAS FERNANDEZ

La presente comunicacién tiene por objeto situar la obra de Tomds
Fernindez dentro del marco general de la introduccién de la ciencia
moderna en Espana. Tiene importancia este autor por la obra titulada
Defensa de la China China, destinada a responder los ataques lanzados
por Colmenero a la aplicacién del febr{fugo en tercianas y cuartanas ma-
lignas. Pero, mds alld de este objetivo polémico, muchos rasgos de la
obra nos permiten ver en ella uno de los textos que a finales del XVII
introducen en Espafia el nuevo mode de considerar la realidad que son
caracterfstica del pensamiento mocderno,

Para su mejor exposicion creemos necesario rememorar brevemente
la figura de Tomds Ferndndez, asi como las razones de Colmenero para
oponerse a la propagacién de la quina; considerar a continuacidn las
respuestas de aquél, y, finalmente, tratar de las caracteristicas que dehi-
nen a Fernidndez como uno de los introductores del pensamiento médi-
co moderno en Espana.

1. Tomds Ferndndez

Segln los datos comunicados por Morején y Sdnchez Quintanar, po-
demos afirmar que Tomds Ferndndez estudié medicina en Alcald de
Henares, fijé luego su residencia en Madrid, donde ejercié con éxito,
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por lo cual fue nombrado médico de la Casa Real de Borgofia (“médico
de familia de Su Magestad™), y, posteriormente, socic de la Regia So-
ciedad Hispalense, En 1698 publicé su Defensa de la China China, y en
1702 un folleto en def¢hsa del antimonio, de menos interés para nuestro
propdsito, aunque refleje también puntos de vista de {ndole iatroquimica’,

2. La Reprobacion de Colmenero

E]l motivo fundamental del primer escrito de Ferndndez lo consti-
tuyd el titulado Reprobacidn del pernicioso abuso de los polvos de la
corteza de el Quarango o China China’, debido al galenista Colmenero.
En él se indica, en tonos violentos, que [a quina no cura la fiebre, ya que
no expulsa ningin principio morbifico; solo servirfa, por tanto, para
paliar su intensidad. Y tal accidn se veria contrapesada por las conse-
cuencias funestas que su uso acarrearfa, como se ve por las enfermeda-
des que corrientemente aparecen a consecuencia de su empleo. En suma

los motivos de reprobacién que Colmenero presenta frente al uso de
la quina son:

a) que antes de su utilizacién terapéutica también curaban los fe-
bricitantes.

b) que el hecho de ser caliente y seca en tercer grado la hace inapta
pata la curacidon de las fiebres, ya que el medicamento sanador debe ser,

segun los galenistas, de naturaleza contraria a la enfermedad a que se
aplica.

¢} que los autores mds célebres y contempordneos nada dicen de
este febrifugo’,

d) que los polvos de quina en muchas ocasiones hicieron malos
efectos, prolongando la enfermedad y hasta causando alguna muerte.

! Ver Hetnindez Morején (7), toma VI, pdgs, 172-73, y Sdnchez Quinta-
nar (11), vol, TIL

? Ver (2). Hemos manejado el ejemplar pertenecjente al Dr. Vicente Peset.
Tema muy interesants a este respecto es el de la atribucién de la obra
De febribus eradicatu difficilibus a Pedro Miguel de Heredia. En efecto; la
enorme autoridad de este gran galenista avalaba el uso de los polvos de la
quina; Colmenero, basdndose en la tardfa adicién de este tratado al conjunto
de las obras de Heredia, nieza la autenticidad de la obra, considerindcla ori-
ginal de algin discipulo o familiar suyo a quien lama “la voz de Pedro Miguel".
Tomds Ferndndez, mds atentoc al fondo del problema que a criterios de autori-
dad, no da respuesta directa a esta cuestién, Para mds detalles sobre el tema
ver el magnifico trabajo del Dr. Vivente Peset sobre el tema (10). Deseo apro-
vechar la ocasién de agradecerle las orientaciones v sugerencias que me ha
aportadc para realizar la presente comunicacién,

3
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Por eso, con humor negro, dice el autor que es mejor llamarla tha
Quita que no China China.

Tales son sus principales argumentes. De ellos, y a modo de con-
clusidn, extrae Colmenero un conjunto de cuestiones que propone a sus
posibles contradictores. Son estas:

1. ;Por qué regién purga la quina? Segiin los galenistas, un farma-
co s6lo actia correctamente cuando hay evacuacion de humores. ;Por
dénde los eliminan los tratados con la corteza de quina?

2. Si no se expulsan humores, ;cué! es, entonces, la forma de ac-
tuacién de dicha corteza? Colmenero examina las diversas opiniones
dadas sobre su actuacién y las refuta una tras otra.

De toda su argumentacidn, la conclusién general de Cclmenero es
que no se deben administrar los polvos de la quina por ser calientes y
secos en tercer grado, por enfervorizarse excesivamente los humores,
por existir otros medicamentos de accién méds suave y bien experimen-
tados, y por aplicarse corrientemente en el tiempo de coccidn. Por ello,
y mds en concreto, no se debe aplicar la quina si no ha precedido eva-
cuacién ni sefiales de coccién, por ser medicamento dudoso.

En conjunto, las razones de Colmenero eran, desde el galenismao, s4-
lidas y bien fundadas. Veamos ahcra los dos distintos planos de la ar-
gumentacidén que, frente a las mismas, asumird Tomds Ferndndez.

3. La Defensa de la China China

Debemos indicar en primer lugar que la critica de novedades tales
como la circulacién de la sangre o el empleo terapéutico de la quina es
propia solamente del galenismo tardio. Autores galénicos de la talla de
Sobremonte o de Gaspar Caldera de Heredia habfan defendido el empleo
de la quina y del antimonio, e incluso propagaron su uso, S6lo a finales
del XVII, cuando la calidad de los galenistas decae, o cuando se consi-
dera que la introduccién de estas novedades pone en peligro la totalidad
de fa doctrina, sobreviene la reaccién frente a ellas, que se hard, desde
luego, en nombre de la pureza del galenismo y utilizando argumentos ga-
lénicos. Frente a tal actitud, los “novatores” deberdn justificar su pos-
tura con razones fambién galénicas, y s6lo después de aclarar lo orto-
doxo de su posicién, se podran aventurar a lanzar, de modo cada vez
més explicito, hipdtesis interpretativas de tipo iatrofisico o iatroguimico.
Esto explica los dos planos de la respuesta de Tomas Ferndndez a Col-
menero: primero, contestacidn a sus cuestiones utilizando argumentos
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galénicos; luego, explicacion de la accidn curativa de la quina mediante
conceptos nacidos de la “ciencia nueva”.

a} los argumentos galénicos

Frente a las mdas importantes de las razones antes anotadas de Col-
menero, y contestando también a otras cuestiones que debieron plan-

tearse en el intermedio, Tomas Ferndndez aporta los siguientes argu-
mentos:

1. La China China es caliente y seca, pero no en tercer grado, cosa
no confirmada ni por su amargor (va que el opio, que es muy amargo,
es fric segin Galeno), ni por ser resolutiva, atenuativa y disipativa.

2. Las afirmaciones de autoridad, tan caras a Colmenero, no son ti-
les, pues las por él aducidas sélo proceden de religiosos y no de médi-
cos; deben, por tanto, declararse nulas. En cambic hay observaciones
que confirman el uso de la quina y que proceden de figuras médicas
eminentes como Tedfilo Bonet, y ejemplos de figuras ilustres que gracias
a ella han curado de terciana —como acontecié a Carlos I1 en 1697—,

o la consumen habitualmente, como el Rey de Francia o el Almirante
de Castilla,

3. El argumento principal de Colmenero, esto es, que para que un
farmaco actiie debe eliminar humores, no es del todo exacto, ya que los
hay que actilan sin evacuar, como los narcéticos. Pero no es este el caso
de Ia quina, que evacua, bien por cdmaras (segin deduce de observacio-
nes propias), bien por vdmitos, lo que es menos frecuente. Dichos pol-
vos, segiin confiesa el propio Colmenero, tienen también virtud diuré-
tica, asi coma sudorifica, lo cual permite considerar otros medios de
evacuacion, a los que quizd se pudiera afiadir la perspiracién insensible,

4, Los polvos de la quina, decfa Colmenero, se pueden administrar
en las tercianas intermitentes o en las cuartanas. Ahora bien, como la
terciana intermitente y la continua sdlo se distinguen en la mayor copia
morbifica y la irritacién mayor que causan, estd claro que tal irritacién
serd causada por los polvos de la quina, lo que prueba lo pernicioso de
su empleo, Pero frente a ello Ferndndez va a marcar claramente que las
calenturas continuas se diferencian de las intermitentes no sélo por la
mayor copia e irritacién, sino por su causa material y por su foco. Tal
distincién introduce ya unos nuevos puntos de vista que debemos co-
mentar desde el segundo dngulo de enfoque de los argumentos en de-
fensa de la China China.
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b) los argumentos modernos

Si las respuestas anteriores pueden dar razén de la forma de actuar
de la quina segin las concepciones galénicas, ya que ni por su natura-
leza ni por su falta de evacuacidén de humor estd contraindicado su uso
en las fiebres intermitentes, el niicleo de las afirmaciones de Tomds
Fernandez es muy ofro. Para precisarlo el autor se extiende, dedicando
un capitulo a cada tema y entendiéndolo segun las ideas iatroquimicas,
sobre qué constituye la naturaleza da las calenturas intermitentes y
cudl es, frente a ellas, el modo de obrar de la quina.

Enfoca el problema de la fiebre desde un punto de vista moderno,
afirmande de entrada que es un sintoma, por tratarse, segin Willis, del
“movimiento preternatural fermentativo de la sangre”. La fiebre estd
causada por un dcido, que al alterar la crasis de la sangre es la causa
de la fermentacidn y alteracién de los espiritus. Este hecho se demuestra
por ia experiencia, ya que todas las fiebres curan con alcalinos. Por ello
se puede afirmar que las calenturas intermitentes de cualquier tipo son
de una misma naturaleza y esencia en su raiz, naciendo todas de la
misma causa y diferencidndose solamente por la diversidad de los su-
jetos y de las cosas naturales, no naturales y contra natura, de donde
se originan toda la multitud de accidentes presentes en ella.

Y avanzando algo mads, ;cudl es la causa de la formacién de este dci-
do en la sangre? Con palabras de Tomés Ferndndez, “es, pues, la causa
préoxima de estas calenturas intermitentes un fermento dcido preterna-
tural, engendrado en el estémago, el cual después mezcldndose con la
sangre es causa del movimiento fermentativo vy de los demés acciden-
tes, Este tiene su origen en la viciada digestién del estémago, el cual,
embebiéndose en las arrugas de él, es el fomes de las calenturas inter-
mitentes. Demuéstrase esto del fdcil recidivar de cualguier exceso mu-
chas veces, otras una larga dieta es su corrector, otras con un exceso
de bebida, otras con un vémito, todo lo cual demuestra estar el vicio
en la primera oficina”. “Este dcidc —dice mas adelante— es el que mo-
tiva todos los accidentes que constituyen una terciana, y as{ este 4cido,
velicando las membranas del abdomen y especialmente el estémago y
los tenues intestinos, origina el frio, rigor y horror'.

Tal es la naturaleza intima de las fiebres, Frente a ella, ;cémo ac-
tuard la quina? E! principio ya estd esbozado: al ser de naturaleza al-
calina y opuesta al dcido, por constar la quina de abundantes sales

3 Fernindez (3), pag. 79.
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terreosalinas, impide la fermentacién de la sangre, cortando de este
modo la fiebre. Asi se deduce del hecho de que todos los vegetales que
tienen accidn febrifuga abunden precisamente en este tipo de sales, y

ademds de que tal sea la constitucién de la quina, segin afirman lecs
autores que sobre ella han tratado.

Quedarian dos pequenas cuestiones por resolver. La primera, que la
extincién del fermente febril {neutralizacién, dirfamos nosotros) sélo
puede hacerse por precipitacién o por fijacién, y como esta tltima no se
realiza sin fermentacién, en realidad no se corregiria el efecto que se
pretende anular. A esto se puede replicar que hay fermentaciones que
se realizan estrepitosamente mientras que otras proceden de modo més
lento, como ocurre con los jarabes o con la levadura; de este modo
ocurrird en la sangre: hay fermentacién al fijarse el fermento febril, pero
no es violenta. Y en segundo lugar podriamos preguntarnos: ;por qué
las sustancias que tienen virtud de fermentar —vinagre, atrabilisno cu-
ran este género de calenturas? La respuesta es que no basta con hacer-
las fermentar, sinc que ademds se deben poseer las otras cualidades que
contienen las sales alcalinas y que son necesarias para ejercer la accién
febrifuga.

Con ello queda establecido, sin contrariar en principio a los galénicos,
pero yendo mucho mds alld que ellos, lo que constituye, segin la iatro-

quimica, la naturaleza de las fiebres y los principios de accidén de la
quina,

La nueva medicina

Pero hay algo mds. Junto al argumento escueto, frente al dato polé-
mico, se percibe, entre las lineas de la Defensa de la China Ching, algo
del espiritu del autor. No sélo cuando afirma, por ejemplo, que “tengo
por imposible ser médico el que no hubiese trabajado en indagar los mis-
terios quimicos™, sino cuando, dejando libre curso a sus pensamientos,
expone cémo debe ser la nueva medicina en un tono que recuerda las
denuncias de Cabriada. “El tiempo es esfera que manifiesta a cada paso
hay nueva medicina que descubrir, pues aunque Galeno merece ser ve-
nerado por sus escritos, no obstante no hemos de discurrir son infalibles
verdades las suyas, pues conocié €1 que se engafié en sus propios males...”
Y en otro lugar afirma que “esta libertad en el discurrir es la que ha
hecho adelantar tanto la medicina por todo el Norte que ha merecido

5 Ferndndez (3), pag. 44,
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que hayan descubierto nuevos rumbos el doct. Paracelso, Helmoncio,
Silvio, Vuillis, Oton Tachenio y otros... Mucho mds parece en la era
presente lo afirmard al ver los excelentes adelantamientos que ha dado
la Escuela Spargyrica en la anotomizacién de los Reynos vegetal, mi-
neral y animal, pero yo espero que no ha de ser todo suefio...”. Decla-
racion de principios iatroquimica, y esperanza de que el progreso mé-
dico sdlo se conseguird mediante el desarrolle de esta escuela, fundada
el el empirismo y en la realidad, y desligindose de las servidumbres y
ataduras galénicas.

Esta es, pues, la postura de Tomds Ferndndez: la de un médico con
mentalidad moderna, que supo plasmar su postura en una acertada ré-
plica a los escritos galenistas de Colmenero, y que merece por ello un
lugar adecuado en esta rememoracion de los conocimientos cientificos
en la Espana de finales del XVII,

§  Ferndndez (3), pdg. 90.
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José M.* Lépez Pifiero

LA CONTRIBUCION DE JUAN BAUTISTA JUANINI (1636-
1691) Y LA INTRODUCCION EN ESPANA DE LA MEDICINA
Y LA CIENCIA MODERNAS

Desde hace algunos afios viene prestdndose una atencién creciente al
estudio de la introduccién en Espafia de la medicina y de la ciencia mo-
derna. En una serie de trabajos anteriores’, he intentado contribuir a
dicho estudjio con el aporte de materiales correspondientes a los co-
mienzos de tal proceso histérico, es decir, relativos a los médicos y cien-
tificos espanoles de los dltimos afios del siglo XVII que rompen abier-
tamente con los esquemas tradicionales. En las obras de estos hombres
se inicia, en efecto, una profunda renovacidén cuya realizacién madura
y sistemdtica tendrd lugar a lo largo de la centuria siguiente. Quisiera
considerar en este articulo la importante contribucién que prestd a
dicha fase inicial el médico italiano Giambattista Giovanini que, afin-
cado en Espafa, castellanizé su nombre comeo Juan Bautista Juanini.
Su actividad es uno de los aspectos menos recordados de un capftulo
muy poco estudiado de las relaciones culturales entre ambos pafses: la
influencia italiana en la introduccidén de la medicina moderna en Espafia.

{. El hombre

Los repertorios usuales no proporcionan pricticamente informacién
acerca de Juanini. Su nombre no estd incluido en los grandes dicciona-

1 Lopez PiRErRo (nums. 15 a 22 de la biblicgrafia).
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rios de biograffas médicas, desde el que publicé Manget cuarenta afios
después de su muerte, hasta el Biographisches Lexikon dirigido por
Hirsch. No figura tampoco en la gran obra de bibliografia espafiola de
Nicolds Antonio, que era rigurosamente contempordnec suyo, lo gue
explica, sin duda, su ausencia de tratados posteriores, incluida la His-
toria de la Medicing Espaniola de Anastasio Chinchilla. Las tnicas re-
ferencias que he podido encontrar se hallan en la Hisroria bibliogrdfica
de la Medicing Espafiola de Herndndez Morején, y en el libro Notizie
istoriche intorno a medici scrittori Milanesi que publicé Bartolomeo
Corte en 1718, Con posterioridad a las mismas, solamente he localizado
una brevisima alusion a su obra en la ya antigua Histoire de la Chimie
de Hoefer, y una consideracién algo mdés larga de la misma en el tratado
de historia de la ciencia de Lyan Thorndike®. No se ha dedicade hasta
ahora, que yo sepa, ningln estudio, largo o breve, a su figura, Recons-
truiremos, por tanto, los datos mds importantes de su biografia a base
de los testimonios existentes en sus propios escritos.

Nacid Juanini “en el estado de Mildn"” el afo 1636°. Estudié medi-
cina en Pavia, ciudad en la que ejercié después la profesion desde 1660
a 1663%. Con anterioridad habfa estudiado o ejercido también en Mildn,
ya que sabemos que realizé all{ una autopsia en 1655° El afic 1667 entrd
al servicio del principe espafiol Tuan [osé de Austria’, el famoso hijo
bastardo de Felipe IV que tan importante papel politico jugé en la poli-
tica de la primera mitad del reinado de Carlos 1. Comeo cirujano de cé-
mara del mismo continud Juanini hasta la muerte de su sefior, acaecida
en 1679. Es indudable que hubo entre ambos una estrecha relacién amis-
tosa, El médico milanés dedicd a Juan José de Austria su primera obra,
y le mantuvo piblicamente fidelidad y afecto muchos afics después de
su muerte. En uno de los libros que publicé con posterioridad a 1679
incluyé un fervoroso elogio del principe’, v en otro, el informe de la
autopsia que le hize al embalsamarle®. El testimonio de Juanini permite
descubrir facetas en la personalidad de Juan José de Austria que no han
sido hasta ahora consideradas, En lo que a nuestro tema importa, re-

2 HERNANDEZ MOREJON (11). Vol. VI, pp. 164-166; CoORTE (7), pp. 193-195;
Hoerer (12), wvol. 1I, p. 262; THoRNDIKE (28), vol. VII, p. 521, vol. VIII,
pp. 430-431.

CortE (7), loc. cit.

Discurso (1), 46v.

Discurso (1), 24r.

Nueva Idea Physica (3), 2r.
Nueva Idea Physica (3), 2-13.
Cartas (5), 17-18.

R AT AT

404



sulta evidente su papel como uno de los primeros miembros de las cla-
ses dirigentes de la Espafia de su tiempo que se interesaron activamente
por la ciencia y la técnica modernas, prefigurando las caracteristicas de
los nobles y monarcas ilustrados de la centuria siguiente. Seguia, en
efecto, la literatura cientifica de la época con perfecto conocimiento de
varias idiomas, manejaba con destreza los intrumentos de observacion
astronémica, asistia a la realizacidn de experimentos fisiolégicos, v era

un gran aficionado a la mecdnica, habiendo construido perscnalmente
varios aparatos.

En Espafia residiéd Juanini fundamental en dos ciudades: en Zara-
goza primero, y luege hasta su muerte en Madrid. En Zaragoza estuvo
en directa relacién con el grupo de médicos que por entonces formaban
uno de los ndcleos renovadores més importantes del pals. Conocemos
su amistad persoral con José Lucas Casalete, catedréatico de medicina
de aquella universidad, que escribié una *censura” laudatoria para uno
de sus libros’. Casalete fue la cabeza de una de las polémicas que man-
tuvieron a finales de sigle en Espafia los galenistas v los partidarios de
las nuevas ideas". Sabemos también que Juanini contribuyé a la difusién
de estas iltimas en el ambiente zaragozano'. Su influencia debid pesar
en la posibilitacién de hechos como la vigencia de la iatroguimica dentro
del mismo, o la introduccién de la doctrina de la circulacion de la sangre

en la ensehanza de su universidad, con notable antelacién a las demds
de Espafia™

Otra significativa amistad espafiola de Juanini fue Juan de Alés, ca-
tedratico de Medicina en Barcelona. Alds es recordado principalmente
por su tratado de cardiologia {(1694), en el que realiza una competente
defensa de la circulacidén de la sangre, ademds de exponer novedades
del interés de la transfusidn sanguinea v la inyeccidn endovenoss, e mn-
cluir un amplio repertorio de anatomia patoldgica del sistema circulato-
rio, con algunos casos propios. En otro lugar® me he esforzado en de-
mostrar que, a pesar de ello, el catedréitico barcelonés no era un autén-
tice novator, sino un galenista moderado, extraordinariamente ablerto
a las nuevas cortientes, pero anclado bdsicamente en los esquemas tra-

Y Nueva Ideg Physica (3).

0 Acerca de las polémicas en torno a las obras de Casalete y sus discipulos,
véase mi trabajo dedicade al grupe de novatores de Zaragoza (mim. 22 dc la
bibliografia).

1 Nueva Idea Physica (3), 2r.

12y, el significativo testimonio de Bortronr (6), 68.

3 Lérez PiNero (18),
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dicionales. Ello no le impidié, sin embargo, mantener una excelente re-
lacion con Juanini, que debid iniciarse con motivo de la estancia de Juan
José¢ de Austria en Barcelona. Al6s “prologd”, en efecto, dos de sus
libros en términos muy elogiosos'.

En Madrid, en cambio, no debié encontrar el médico milanés una
acogida muy propicia por parte de los diferentes novatores espafioles,
aun los mds afines a su ideclogfa. En ninguno de los escritos de estos
ultimos aparece citada su obra, contra lo que era de esperar. Quizd pe-
saron en ello razones politicas relacionadas con su estrecha conexién
con el fallecido Juan José de Austria, cuyo detalle desconccemos, pero
que se traslucen en lineas generales en algunos parrafos de sus escritos.
Solamente dos figuras médicas de relieve pertenecientes al ambiente mé-
dico madrilefio escribieron prélogos a sus obras: Andrés Gidmez y Mar-
celino Boix Moliner®, Es curioso que ambos mantuvieran después polé-
micas con los auténticos iatroquimicos espafioles —los correligionarios
de Juanini—, el primero desde un galenismo moderado semejante al de
Alés, y el segundo desde una postura moderna pero antisistematica®.

De gran interés es también conocer las relaciones que Juanini man-
tuvo desde Espafia con diferentes personalidades de la medicina euro-
pea de su tiempo. De todas ellas, destacan, en Francia, dos importantes
seguidores de la iatroquimica: el catedrdtico de Toulouse Frangois Bay-
le, con el que mantuvo contacto epistolar desde Zaragoza en torno a
1676, y el célebre Raymond Vieussens, al que llegd a visitar en Mont-
pellier” y cuyos trabajos neurocanatdmicos tuvieron, como vamos a ver,
una influencia decisiva en la parte final de su obra. En Italia, sobresale
sin disputa la figura de Francesco Redi, con el que se entrevistd en
Florencia el afio 1686™, y al que dirigié una de sus mds importantes
obras®.

Juanini fallecié6 en Madrid en 1691, poco después de la publicacién
de su dltimo libro. En él nos da una confusa noticia de unas polémicas
profesionales que debieron amargar ios iiltimos meses de su vida™.

14
15

La Nueva Idea Physica {3) y las Cartas (5).
Gimez fue el autor de una de las “censuras” de la segunda edicién cas-
tellana del Discurso (4). Boix y Moliner prologd las Cartas (5).

6 V. acerca de Andrés Gamez, el articulo que le dedica HerNANDEZ Mo-

REJON (11), vol. VI, pp. 56-63; y sobre Boix Moliner, el estudio monogrifico de
PRIETO AGUIRRE (24).
7

Nueva Idea Physica (3), 2r.
18 Cartas (5), 9.
¥ Cartas (5), p. 2 s. nim. de “Al lector".
® Cartas (5).
B Cartas (5), pp. 15-16 s. niim, de "Al lector”.
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II. La obra

La produccién literaria de Juanini estd muy incorrectamente reco-
gida por los pocos autores gue se han ocupado de su figura. Corte da
una noticia extraordinariamente confusa. Herndndez Morején solamente
conoce la segunda edicién de su Discurso, vy duda que sus demés escri-
tos hayan Hegado a imprimirse. Hoefer y Thorndike tnicamente han
manejado la traduccién francesa de esta misma obra. Incluso el reper-
torio bibliografico de Palau Dulcet da una referencia llena de inexacti-

tudes® Ello nos obliga a detenernos brevemente en los datos externos
de sus obras impresas.

La primera obra publicada por Juanini es la titulada Discurso politt-
co y phisico, cuya edicidn original aparecié en Madrid en 1679%, Su
tema central es el estudio quimico de las sustancias que impurifican el
aire de Madrid y de sus consecusncias higiénicas y sanitarias. Ello le
da ocasién de ocuparse de diferentes cuestiones fisioldgicas, patolégicas
y terapéuticas, interpretadas desde los esquemas iatroquimicos, Defiende
asimismo de pasada la doctrina de la circulacién de la sangre. En esta
primera edicién el libro estd dedicado a Juan José de Austria —que fa-

llecié a los pocos meses de aparecido— y no lleva ningin prélogo o
*censura”.

En 1685 aparecié en Toulouse la traduccién francesa de esta obra,
que -habia realizado Jean Courty, bajo el titulo de Dissertation physi-
gue*. En 1689 publicd Juanini la segunda edicidn castellana de la mis-
ma, ampliada con una “segunda parte™ que incluia “un método preser-
vativo de los malos humores y exhalaciones”, y una exposicién de la for-
ma de preparar, para fines terapéuticos, el café, el té y el vino quinado®.
En esta ocasién la dedicatorja fba dirigida al propio Carlos II, y llevaba
las “aprobaciones” de dos de sus médicos de cdmara, uno de los cuales
es el antes citado Andrés Gamez®

La segunda obra de Juanini, aparecida en Zaragoza en 1685, es el
primer volumen de la Nueva Idea Physica Natural”, y lleva entre sus
prélogos laudatorios, los redactados por Juan de Alés y José Lucas Ca-

2 Parau DuULcET (23}, vol. IV, p 142. Las otras referencias en los lugares
citados én la nota nam. 2

2 Discurso (1).

@ Dissartation {2).

B Discurso (4).

¥ E| otro era Francisco de Riva del Castillo y Briones, catedrdtico de
medicina en la vniversidad de Alcald.

¥ Nueva Idea Physica (3).
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salete®. Consiste en un ambicioso intento de explicacidn del mundo fi-
sico a partir de la “esencia motriz” del mismo, que Tuanini identifica
con las dos sustancias quimicas bdsicas: los “sales” 4cido y &leali. Co-
mo luego veremos, este primer volumen incluye una cosmogonia basada
en este esquema, utla exposicidn de las propiedades y “diversas figuras”
de las “materias motrices”, y una serie de capitulos consagrados a la
“fermentacién” como proceso quimico y dinAmico fundamental. Juanini
tenfa planeada la obra en tres volimenes, y destinaba el segundo a la
aplicaciéon de esta doctrina a problemas fisicos come el calor, la luz,
etcétera, y el tercero a la utilizacién de la misma en el conocimiento del
organismo humano sano y enfermo. Sabemos por Alds que poco antes
de su muerte tenfa ya redactado el segundo tomo, pero no llegd a im-

primirlo®. Su dtima obra, por el contrario, constituyé una especie de
adelanto del contenido del tercero.

Este dltimo libro, titulado Cartas... en las cuales se dice que el sal
dcido y dlcali es la materia que construye los espiritus animales aparecié
impreso en Madrid el afioc 1691*. Consiste en una exposicién monogra-
fica de la anatomia, la fisiologia y la patologia del sistema nervioso. El
texto fundamental de la obra es el de una larga carta que sometié a la
critica de Francesco Redi, cuyc elogioso juicio también se incluye®. Co-
mo apéndices se afladen otras cartas que sobre ¢l mismo tema cruza-
ron el autor y Juan Matias de Lucas, médico de la reina de Portugal®,

Las “aprobaciones” estin firmadas por Miguel Boix Moliner y por Juan
de Alés.

La mera noticia del contenide de sus escritos permite ya adelantar
que, desde el punto de vista ideoldgico, Juanini fue un decidido segui-
dor de la atroquimica. Su obra no se redujo, sin embargo, a una repro-
duccidn servil de las doctrinas de Silvio. Su actividad, por el contrario,
constituyé una digna réplica de la labor del gran médico holandés. Apar-
te de centrar sus estudios en la teorfa de la fermeéntatio, supo estar abier-
to a otros campos de la ciencia de su tiempo, y como Silvio, no fue ajeno

% Un tercer prélogo estd redactado por el tedlogo dominico Fray Antonio
de Iribarren, otra de las amistades aragonesas de Juanini.

% Cartas (5), 935.

n Cartas (5).

A Cartas (5). La carta a Redi, fechada en Madrid el 8§ de mayo de 1688
ocupa las paginas 1-72. La respuesta de Redi, reproducida previamente, lleva
el encabezamiento de “Florencia, el 25 de junio de 1688".

3 (grtas (5). Son dos cartas de Juan Matfas de Lucas, enviadas a Juanini

desde Lisboa durante 1689 y 1690, ¥ la respuesta del milanés a la primera de
ellas (pp. 73-94).
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a la influencia de Descartes, defendié ardientemente la circulacién de
la sangre, y fue un activo cultivador de la anatomia normal y patold-
gica. Junto a Silvio, le influyeron también otros autores iatroquimicos,
en especial los ingleses Thomas Willis y John Mayow. De esta forma,
fue uno de los primeros defenscres de la doctrina del “espiritu nitro-
aéreo” de este dltimo, mientras que Willis pesé decisivamente en su
preferente interés por la morfologia del sistema nervioso. En la parte
final de su vida experimentd también el influjo de Raymond Vieussens,
otra gran figura de la neurcanatomfa, y al mismo tiempo el médico
francés mds resueltamente jatroqui{mico. La modernidad de su actitud
ante los problemas teéricos del conocimiento cientifico fue, por otra
parte, reforzada a través de su relacién con el también iatroquimico

Frangois Bayle, al que debid la asimilacidon de lo fundamental del pen-
samiento de Bacon™.

Basta con lo dicho para conocer la total adscripcion de Juanini a la
faccidén “moderna” de la medicina de su tiempo. Pero el milanés fue un
novator en un ambiente muy peculiar: la Espafia de finales del siglo
XVIIL. Ello plantea una serie de cuestiones, cuyos principales aspectos
tendremos que recoger al realizar el andlisis de su obra. Con el fin de
hacerlo ordenadamente, estructuraremos nuestra exposicién en tres epi-
grafes:

1. La iatroquimica.

2. La anatomia normal y patoldgica.

3. La “modernidad” de Juanini dentro del ambiente médico
espafiol de su tiempo.

1. La iatroquimica

Las doctrinas iatroquimicas que eacontramos en los escritos de Jua-
nini no difieren sustancialmente de las que habia formulado Silvio™. La
“fermentacién” es el proceso quimico fundamental. Los “sales” 4cido
y alcali, las sustancias quimicas basicas o “materias motrices”. A este

12

V. especialmente Nueva [dea Physica (3), 21
31

No es este lugar apropiado para resumir los rasgos propios de la doctrina
iatroquimica y su extensién e influencia en los distintos pafses europeos. Las
exposiciones de los antiguos tratados de historia de la medicina de SPRENGEL (27),
vol. V, pp. 22-130; de DareMBERG (8), vol. I, pp. 54(-577; y de HABSER (10,
vol. II, pp. 363-386, continidan siendo de gran utilidad. De los andlisis recientes,
el mejor es, sin duda, el contentdo en el tratado de Lain EnTRALGO (1), pp. 171-
180; 202-216,
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esquema central incorpord, sin embargo, diferentes novedades parciales,
la mds importantes de las cuales es la teorfa de Mayow, antes citada,
relativa a las “materias nitrosas” o “espiritu nitro-aérec™®,

Juanini aplicé estas doctrinas a muy diferentes problemas. En pri-
mer término, en su Discurse politice y phisico, tal como hemos visto, a
una cuestién sanitaria: "los movimientos y efectos que produce la fer-
mentacién y materias nitrosas en los cuerpos sublunares, y las causas
que perturban las saludables y benignas influencias que goza ¢l ambien-
te de esta imperial villa de Madrid”®. Su puntc de partida es la critica
de la opinién vulgar acerca de Iz “saludable condicién” de Madrid, que
estaba exclusivamente basada en la falta de grandes epidemias, y sobre
tode, en la incorruptibilidad de las heces y los caddveres de animales,
hecho que era pretexto para un vergonzoso abandono de la higiene pd-
blica. Frente a tan superficial opinién desea descubrir “la rafz de las
enfermedades... que la van desposeyendo de su antigua condicién de
saludable™. Analiza, para ello, “las causas que preservan a una sustan-
cla de corrupcién... y las que las destruyen, disipan y consumen”. Es-
tas causas tienen que residir en el aire, por lo que hay que “anatomizar
el aire... la superficie del suelo y calles de Madrid"®. El resnltado de
este andlisis es una teoria explicativa del fendmeno: “El aire de Madrid
preserva de corrupcién por estar lleno de sales”™. “El mismo ambiente
y superficie de la tierra, por estar llena de sales, es bastante para destruir
con brevedad los excrementos, porque el sal tiene propiamente virtud
de deshacer y resolver las heces™, y por otra parte, “no causard admi-
racion el que los caddveres no se pudran, ni causen mal olor en el aire,
segln sucede en otras partes, en donde no hay sales que las preserven;
porque todas, como se ha dicho, preservan las carnes y los caddveres de
putrefaccidn y corrupcién”® El precic que cuesta a la salud de los ha-
bitantes de Madrid este abandono de ta higiene piblica es, sin embargo,
muy grande. Juanini explica sus efectos nocivos porque con las descom-
posiciones “se van levantando continuamente vapores en el aire llenos

% Decisiva, como es sabido, como paso previo para el descubrimiento del

oxigeno v de la naturaleza de la hematosis pulmonar. V. la bibliografia citada
en la nota anterior.

#  Discurso (1), poriada.

7 Piscurso (1), 3r.

¥ Priscurso (1), 3v.

B Discurse (1), 4r.

W Discurso (1), 5r.

W piscurso (1), 1ir.

2 Piscurso (1), liv,
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de sales nitrosos; y no tan s6lo el aire se llena de éstos, que tienen vir-
tud fermentativa, sino que también queda llena toda la superficie de la
tierra”®. Esta es la razdn por la que “el aire de Madrid... es a los hom-
bres nocivo y les causa varias enfermedades, que por falta de conoci-
miento se atribuyen a otras, sin atender a las que oculta el aire en sus
entrafias”*. Juanini explica, de acuerdo con esta teorfa, ia poca longevi-
dad de los habitantes de Madrid, diversas taras orgdnicas, varios tipos
de muertes repentinas, las pleuritis o “dolores de costade”, y diferentes
clases de ficbres, en especial las “sincopales’™,

El tema central del propio Discurso da ocasién a que Juanini se ocu-
pe con cierta extensién de varias cuestiones fisioldgicas interpretadas
desde los supuestos iatroquimicos. Las mas importantes scn las relativas
a la digestién y a la respiracién. La primera la expone de acuerdo con
las publicaciones de Willis y de Jean Baptiste Du Hamel, tras atacar
expresamente la teorfa galénica*. Los procesos respiratorios se explican,
cecmo era de esperar, segin la doctrina del “espiritu nitro-aéreo” de
Mayow, criticdndose también antes la hiptesis tradicional”. Anotemos
asimisme que, al hablar de las “hierbas que nacen en los tejados”, inclu-
ye Juanini en este mismo libro un interesante resumen de fisiologla ve-
getal iatroguimica, basada en las investigaciones del propio Du Hamel, y
en las de Kenelm Digby y Bernardus Swalwe®,

E! funcionalismo del sistema nervigse fue, nc gbstante, la cuestidon
fisiolégica mds ampliamente debatida por el médico milanés, Ya hemos
dicho que este fue 2] tema al que dedicé sus Cartas, la iltima obra de
su vida. La teorfa que alli mantiene es una interpretacién iatroqufmica
de los viejos “espiritus animales” muy directamente ayudada por los
datos neurcanatémicos de Willis y sobre tode de Vieussens, y por algu-
nos hallazgos lesionales propios. Piensa Juanini que las arteriolas de los
plexos corcides “contienen en si la materia inmediata a los espiritus ani-
males, la cual nosotros decimos que es una porcidn de apuradisimo sue-
ro de la sangre... llena de dtomos de nuestro sal dcido (¢ espiritu nitro-
aéreo) y dlcali, los cuales se van filtrando por aquellas serpentinas y
delgadisimas arteriolas, en donde legando a los insensibles poros de sus
extremidades, se difunden dentro de los ventriculos para la elaboracién

¥ Discurse (1), 1lr,

“ o Discurse {1), 17v,

% Discurso (1), 17v -45r,
¥ Discurso (1), 9v ss.

“  piscurso (1), 30v ss.
@ piscurso (1), 15r ss.
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de los espiritus animales”®. En este ultimo problema se apoya en Des-
cartes, cuyo punto de vista rectifica selo parcialmente, y en Mayow, del
que vuelve a tomar la teorfa del “espiritu nitro-aérec” como “evaltador
de la facultad vital™’. Los “espiritus animales” as{ formados, a los que
Juanini lama a menudo “dtomos”, considera que se distribuyen por los
nervios hasta los diferentes sentidos externos®. Vuelve a basarse en
Descartes, y explica la diferencia de los correspondientes al movimiento
de los sensitivos porque los “dtomos que sirven paraz el movimiento son
mds corpérecs”, mientras que “los que prestan el sentido... son radian-
tes, 0 mas sutiles y volatiles™. Esta teorfa —tan evidentemente influida
por la iatromecdnica— le sirve también para interpretar la “diferencia
de sentidos”, que “procede de las diferentes figuras que tienen los 4to-
mos de sal dcido y dlcali, y de las peculiares que tienen los insensiles
poros y tibulos de los nervios de cada drgano”®. Como muestra de tal
interpretacidn, expone con algin detalle la fisiologia de la visidn®™.

Un problema que le es directamente sugerido por Descartes es la
cuestion del “asiento del alma sensitiva”. Juanini concluye que es “aque-
Ha delgadisima membrana que cubre toda la circunferencia interna de
la cavidad que cubre los anteriores ventriculos”®. La conclusién de este
escrito es asimismo significativa: “el modc de elaborarse estos espiritus
que mueven este pequeiio mundo {el hombre) es el mismo que tuvieron
las materias motrices que mueven el macrocosmo”, Salta a la vista la
semejanza de esta supervivencia de la concepcién microcdsmica, con la
forma en que la encontramos en la abra de Harvey. El ejemplo del gran
fisidlogo inglés fue, sin duda, tan fundamental para Juanini, como para
la mayor parfe de los médicos “modernos” de su tiempeo,

Paralelamente a estas cuestiones fisioldgicas, aplica también Juanini
la doctrina iatroquimica a diversos problemas patoldgicos y terapéuti-
cos. Sin entrar en detalles, anotaremos la amplia exposicidén de la pato-
genia de la fiebre y del mecanismo de accién curativa de la quina que
hace en el Discurso, y los numerosos textos de las Carias relativos a di-
ferentes alteraciones nerviosas.

# Cartas (3), 11.
W0 Cartas (5), 36-38.
sl Cartas (5), 42-47,
52 Cartas (5), 44.
2 Cartas (5), 57.
5 Cartas (3), 60-64.
5 Cartas (5), 48
®  Cartas (5), 65.
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Mucho més importante fue la atencién que Juanini dedicé a elabo-
rar una teoria explicativa de la realidad fisica desde los supuestos de su
sistema. Como ya sabemos, a ello dedicd su obra mds ambicicsa: la
Nueva Idea Physica Natural, En el préloge de la misma, delimita su
propésito de manera muy terminante: “La materia... que se pretende
ventilar es el saber el principio ¥ origen de la materia que mueve las
cosas naturales... He reparado en las juntas que se suelen hacer en esta
Corte sobre los casos de mi profesién, que hablando de esta materia, su-
ponen gue sea Quimice, ia cual no estd muy bien recibida por causa de
muchos psendoquimicos... los autores que hablan de la materia de la
cual pretendemos hablar nosotros no se llaman quimicos, aunque se va-
len de las manipulaciones quimicas para indagar los secretos de la natu-
raleza... se llaman filésofos naturalistas””, Tienen también clara con-
ciencia del cardcter “‘moderno” de los métodos con los que va a realizar
su intento: *La causa, pues, de que han pasado tantos siglos sin que se
haya ajustado esta materia, es la que hemos referido, de que unos la ex-
presaron conforme el concepto gue con su conocimiento y discurso hi-
cieron de ella, sin experimentar la existencia de lo que habian supuesto
con algunas experiencias o exemplares, con las cuales hubieran confir-
mado su pensamiento, o visto que no subsistia...”® Y tras atacar dura-
mente el hilemorfismo aristotélico, asi como al solidismo, atomista o no,
concluye: “Nuestro méiodo serd del todo diferente del que han usado
hasta ahora asi los antiguos como los modernos, porque nos apartaremos
de toda suerte de argumentos escoldsticos, y en particular si fue o si
ha de ser extendida, sélida, impenetrable, divisible, figurada, larga, an-
cha, profunda... sin usar de tantos argumentos, ni entrar en tantas con-
troversias, solo atender a la verdad, y que lo que se dice o se ventila
sea de un modo... que todos lo puedan entender; y en las dificultades
que se pueden ofrecer, valerse de las demostraciones y experiencias me-
canicas, con las cuales se reducird a evidencia tedo lo que se trata, por
dificultosa que sea la materia”. No puede ser mds significativa la re-
produccién que a renglén seguido hace de una larga cita de Bacon.

De todo su ambicioso proyecto, Unicamente llegd a publicar Juanini,
como ya sabemos, uno de los tres volimenes en los que tenia planeada
la obra. Incluye este volumen tres partes. Consiste la primera en una
cosmogonia, en la que de forma similar 2 las de otros autores iatroqui-

%  Nueva fdea Physica (3), p. 3 s. nim. de YAl lector”,
% Nueva ldea Physica (3), p. 6 s, nim. de “Al lector”.
% Nuewvag Idea Physica (3), pp. 9-10 s. ndm. de Al lector”.
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micos, se describe el origen de las “esencias o materias motrices” —los
“sales” Acido y dlcali— “purificadas y pasadas de potencia a acto en los
tres primeros dfas de la creacidn del mundo™™, Se expone igualmente la
“formacién del firmamento” a base de dichas materias, y su actuacidn
como “causas segundas del mundo sublunar™. La segunda parte trata
de la “existencia y figuras que tienen las materias motrices”. El *'sal”
icido, “compénese de unas partecillas, agudas en punta, que poniéndose
sobre la lengua, pican las papilas de ella, v de este movimiento pungen-
te se reconoce. Es su sabor dcido, como el zumeo de lima, vinagre y otros.
Condcese el olor por la misma causa, y por ser sus dtomos muy vold-
tiles y delgados, se introducen facilmente por los conductos del hueso
criboso, y titilan los nervios olfatéricos... La figura, como dijimos, es de
pequefias partecillas agudas en la punta, pero con diversidad, porque
unas son conicas, piramidales, cuadradas, y otras son de diversas figu-
ras... y tantas cuantas puede idear la matemdtica, pero en todas se ha
de hallar la particularidad de ser agudas en sus puntas...”®. Distingue
entre “sal dlcali fijo (que) tiene la propiedad de no levantarse jamas por
la accidén del fuego, aunque se disuelva en agua y se ponga en la retorta
o alambique”, y “sal 4lcali volatil (que) se levanta con cualquier media-
no fuego al cuello de la retorta™. La parte tercera del volumen, por ul-
timo, es una larga exposicién de la “fermentacién” como proceso qui-
mico fundamental, y de todas las especies de la misma (disolucién, coa-
gulacién, precipitacién, licuefaccién, etc.). Es el texto quimico més im-
portante de Juanini, ampliando notablemente los materiales que a este
respecto habia resumido en el Discurso. La aplicacién de los mismas a
las cuestiones fisicas y médicas que planeaba realizar en los dos vola-
menes restantes de la Nueva Idea Physica quedd, como sabemos, sin
publicar, Aquf solamente se utilizan para explicar la diversidad de los
tres reinos de la naturaleza, y la peculiaridad de los seres vivientes®

2. La anatomia normal y patoldgica

A excepcidn de la iatroquimica, el aspecto més sobresaliente de la
obra de Juanini corresponde a la anatomia normal y patoldgica. Ya en
el Discurse se encuentran algunas referencias de interés, relativas a la

@ Nyeva [dea Physica (3), 14-38.
81 Nyevg Ideq Physica (3), 5%-87.
&2 Nueva Idea Physica (3), 125.

@ Nyeva Idea Physica (3), 154,

4 Nyeva Idea Physica (3), 191-294,
% Nuyepa Idea Physica (3), 295-343,



morfologia de los aparatos digestivo, circulatorio y respiratorio. Sus
textos anatémicos mas importantes son, sin embargo, los que dedica a
la descripcidn del sistema nervioso en las Cartas. Ya hemos dicho, que
la influencia de Willis —que habia publicadc en 1664 su Cerebri anato-
me— fue, sin duda, una de las razones que llevaron a Juanini a intere-
sarse muy particularmente por la neuroanatomia. No obstante, en las
fechas en las que publicé sus Cartas (1691), el tratado del autor brita-
nico se encontraba francamente desplazado por la recién aparecida Neu-
rographia universalis (1685) de Raymond Vieussens. El influjo de estos
escritos no debe hacer pensar que el saber morfolégico del milanés era
puramente libresco. Por el contrario, en su obra se encuentran frecuen-
tes alusiones a la necesidad ineludible del conocimiento directo de las
estructuras anatémicas que s6lo la préctica personal de diseccicnes pue-
de proporcionar. Juanini fue, en efecto, un decidido cultivador de la
anatomfia prédctica. En sus obras da detalles de las circunstancias en
las que realizd en Espafa varias autopsias en centros como el Hospital
General madrilefio y los anfiteatros anatémicos de la universidad de Sa-
lamanca y del Hospital General de Zaragoza®, Para situar esta actividad
dentro de su auténtico marco histérico, conviene tener en cuenta la
vigencia real del hébito disectivo en la Espana de la época, desterrando
imdgenes dnicamente basadas en prejuicios o impresiones aprioristicas.
El testimonio de otro médico italiano, Federico Bottoni, es bastante
elocuente en lo que respecta a Zaragoza :“Nadie de los europeos ig-
nora que en este celebrade museo de las ciencias florece la medicina
en el mas elevado crédito, debiéndose éste al continuc ejercicio anaté-
mico que dos veces a la semana se ejecuta en el teatro o salén que para
este efecto hay en aquel célebre Hospital General, concurriendo todos
los profesores de esta ciencia a tan importante demostraciéon™, Convie-
ne también recordar que en el mantenimiento de los hébitos disectivos
coincidian los novatores como Juanini, los galenistas moderados como
Juan de Alds, e incluso los tradicionalistas reaccionarios como el cate-

% Ademds de una autopsia realizada en 1655 en Mildn, de la que habla

en su Discurso (1), 24r, Juanini informa explicitamente de otras cinco llevadas
a cabo en Espafa:
- 1. En Salamanca en una fecha anterior a 1668 = Cartas {3), p. 14 s. num.
de “Al lector”.
2. En Madrid el afic 1668 = ibid.
3. En Zaragoza en 1673 = Cartas (5), p. 19 s. mim. de “Al lector”.
4, En Madrid en 1679 (D. Juan José de Austria, al embalsamarlo) = Cartas
(5), pp. 17-18 s. mim, de “Al lector”.
5. En Madrid en 1684 = Cartas (3), p. 20 5. nim. de “Al lector”.
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ardtico valenciano Matias Gareia, bajo cuya direccién se ampliaron no-
tablemente las instalaciones materiales del anfiteatro anatémico de su
universidad®,

Incorporando el nivel mas exigente del saber suropeo de su tiempo,
contrastado con los datos de su propia experiencia, las Cartas de Juanini
ofrecen una exposicion de la morfologia del sistema nervioso de una al-
tura que en la Espafa de la época sélo encuentra parangdén con la des-
cripcién de las estructuras cardiovasculares que Juan de Alds incluyé
en su tratado de cardiologia, ¥ con los estudios que acerca de los huesos
realizd el microscopista y grabador Criséstomo Martinez, Como antes
ha guedade dicho, todo el libro de Juanini estd salpicado de referencias
morfolégicas, de tal forma que el propio Alés pudo escribir en su elogio
que “‘el asunto de su epistola es de lo mas primoroso y sutil en la ana-
tomia y quimica™, Tres de sus capitulos o “secciones” estdn ademds,
especialmente dedicadas a temas anatémicos: la tercera, consagrada a
la descripeién de los cuatro ventriculos cerebrales™; la cuarta, que se
ocupa de la anatomfa fina de los plexos coroides”; y la décima, que
ofrece una descripcién del “6rgano visivo”™ Todas las novedades de
la época se incorporan a estas descripciones, incluso frecuentes datos
microscopicos, De esta forma, dice, par ejemplo, criticando a Willis:
“_.. si é] hubiera diligentemente observado la estructura de la red y
plexo coroides, hubiera visto que se compone de unas serpentinas cir-
cunvoluciones que hacen aquellas arteriolas, como V. M, (Redi) las ha-
brd observado muchas veces con los microscopios”™. Y en otro lugar:
“Esta sustancia mote o corteza, después de separada, si se observa con
exquisito microscopio, se verd que tiene una infinidad de globitos, a los
cuales llaman glindulas Malpighi y Vieussens”™. Juanini critica la orde-
nacién antigua de los nervios craneales en siete pares, y defiende la exis-
tencia de diez pares, colocdndose en una posicién intermedia entre
Willis —que habia propuesto nueve— y la todavia hoy vigente ordena-
cién en doce pares que al siglo siguiente formulard Sommerring.

El interés del médico milanés por la anatomia patolégica es paralelo
a su preocupacién por la morfologia normal. La mayorfa de las autop-

82 BoTTONI (6), 68-60,

V. detalles acerca de este tema en mis trabajos citados en la nota niim. 1.
# - Cartas (5), 95.

W Cartas (5), 25-29,

" Cartas (5), 29-36.

2 Cartas (5), 60-64.

™ Cartas (5), 7-8.

" Cartas 3), 80.

416



sias propias de las que da un informe detallado son ilustraciones de pro-
blemas cliricos. Por su especial significacién, reproduciremos como
ejemple, el correspondiente a la que realizd al embalsamar a don Juan
José de Austria: “La dltima snfermedad que tuvo este principe, fue-
ron unas tercianas dobles, las cuales, al entrarle la calentura, le daba
un sopor que le duraba seis y ocho horas... por orden de Su Majestad,
lo embalsamé para Nevarlo al Escorial, a depositarlo en el panteén de
los principes e infantes de la sangre real. Abri, pues, con mucho dolor
el cuerpo, y le hallé todas las partes principales de la cavidad natural y
vital muy buenas, excepto la vejiga de la hiel, en que habia tres piedras,
y el estémago y todo el eséfago, lienos de flemas o pituita podrida. Pasé
a la cabeza, y quitada la calvaria y duramadre, descubr{ las venas y ar-
terias de la piamadre todas turgentes, a modo de varicos; el cerebro
muy grande y mas denso que el natural, y en particular, la parte ceni-
ciente o corteza de él era mds dura de lo natural, y parecfa cocida. Entre
los anfractos de los intestinos de dicha corteza habia mucha sercsidad;
abrile los ventricnlos, en los cuales hallé otra porcién de serosidad de
color amarillo; la cisterna del cuarte ventriculo, y todo aquel espacio
que esta entre el cerebro grande y el cerebelo, estaban llenos de serosi-
dad. De suerte, que la causa de aquel sopor profundo que tenia, era por
esta abundancia de suero extravasado, el cual comprimia los ventricu-
los, y demds partes del cerebro™”,

3. La “modernidad” de Juanini den-
tro del ambiente médico espariol
de su tiempo,

En otras publicaciones™ me he esforzade en demostrar que la intro-
duccién de la medicina moderna en la Espafla del siglo XVII tuvo dos
etapas claramente distintas. En la primera, que corresponde aproxima-
damente al tercio central de la centuria, penetran en nuestro pais no-
vedades aisladas como la doctrina de la circulacién de la sangre y otros
descubrimientos anatomofisioldgicos, y la utilizacién de los medicamen-
tos quimicos. Estas novedades fueron aceptadas, como detalles que rec-
tificaban s6lo parcialmente los esquemas del galenismo tradicional, por
parte de algunas de las grandes figuras de la medicina espaficla de la
época: Gaspar Caldera de Heredia, Pedro Miguel de Heredia, Luis Ro-

% Cartas (5), 17-18.
%  Me refiero de nuevo a las citadas en la nota ndm. 1.
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driguez de Pedrosa, y sobre todo, Gaspar Bravo de Sobremonte. Lo
caracteristico de esta etapa es que no hay durante la misma en Espafia
ningin médico que rompa totalmente con las doctrinas tradicicnales, al
menos a través de textos impresos, El fenémeno distintivo de !a segunda
de las fases antes citadas es precisamente la aparicién del auténtico no-
vator, que en Espafia se caracteriza, no solamente por esa ruptura com-
pleta con la autoridad de los cldsicos, sino por la denuncia del atraso
médico espafio] respecto al resto de Europa y la necesidad de superarlo,
El afio 1687 es la fecha en la que diferentes focos de esos renovadores
inician una lucha abierta y sistematica contra el galenismo, lucha que,
después de innumerables y duras polémicas, unicamente triunfard con
la profunda renovacién de la medicina espafiola que tiene lugar la cen-
turia siguiente, cuando esos movatores encuentren el apoyo oficial del
europefsmo de la nueva dinastia borbdénica. Los principales focos de
este movimiento de innovacién de finales de siglo fueron Sevilla, Zara-
goza, Madrid, Valencia y Barcelona. En Sevilla, sus protagonistas fue-
ron el grupo de médicos y farmacéuticos que conseguiria dentro de es-
tos mismos afios el decisivo triunfo de fundar la primera institucién
cientffica espafiola al servicio de las nuevas ideas: la “Regia Sociedad
de Medicina y otras ciencias”. En Zaragoza, las polémicas se centraron
en torno a las publicaciones del amigo de Juanini, José Lucas Casalete,
y de sus discipulos. En Madrid, alrededor de la Carta filosdfica, médico-
chymica del valenciano Juan de Cabriada, verdadero documento fun-
dacional de la renovacién médica espafiola. En Valencia destaca la fi-
gura del microscopista Crisdstomo Martinez, que fue incluso enviado a
Paris por su universidad para concluir la realizacién de su atlas anaté-
mico. En Barcelona, donde mds que auténticos novatores encontramos
galenistas extraordinariamente abiertos a las novedades, la personalidad
mis destacada fue Tuan de Alds, otro de los amigos del médico milanés,

Dentro de este panorama, el papel de Juanini no puede ser més re-
levante. Su Discurso, aparecido en 1679, fue la primera obra médica ple-
namente “moderna” que se publicé en Espafia. Muchas de las caracte-
risticas del movimiento de renovacién iniciado ocho afios después se
encuentran en ella esbozadas. Le falta vinicamente uno de sus elementos
fundamentales: la dura denuncia del atraso médico espafiol que hom-
bres como Cabriada realizaron en sus escritos. Su procedencia extranjera
fue, sin duda, un obstdculo para que Juanini se atreviera a hacer otro
tanto. A pesar de su profunda hispanizacién, el milanés no dejé nunca,
en efecto, de sentirse italiano: Redi habla muy expresivamente en su
carta de “tanta honra como V. M. ha dadc a nuestra Italia en toda Es-
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pana”. Por ello, su denuncia estd limitada a temas concretos, como el
vergonzoso estado de la higiene piblica madrilefia, la escasez o carencia
de literatura cientffica sobre un determinado tema, o el atraso en la
recepcién de novedades como la doctrina de la circulacién de la sangre,
que “segin lo que he observado, todavia entre las escuelas de Espafia
no estd admitida, cuando ya todas las de la Europa la confiesan™. Lo
que falta por completo en su Discurso es precisamente un testimonio
acerca de la lamentable situacién de retrase gemeral en la que se encon-
traba la medicina espafiola. Gracias a ello pudo evitarse, sin duda, los
duros ataques que se desencadenaron ocho afios més tarde coatra la va-
liente y certera denuncia de Cabriada.

A pesar de la terminante “modernidad” de Juanini, y de las criticas
que sufren los esquemas tradicionales en el Discurso, no encontramos
en esta obra tampoco declaraciones abierfas de ruptura total con las
raices mismas de la doctrina galénica. Es evidente, por el contrario, la
cautela con la que intenta evitar las expresiones més hirientes. Incluso
cuando en 1685, en la Nueva Idea Physica, se decida a exponer de forma
miés explicita los nuevos fundamentos tebricos en los que se apoyaba,
se apresurard a abadir este parrafo de dudosa sinceridad: *‘la cual (la
iatroquimica) unida con la galénica... es la verdadera medicina™®, Esta
prudencia ¢contrasta violentamente con las abiertas declaraciones de rup-
tura con la autoridad de los antigues, de necesidad de “libertad en el
filosofar”, y con la clarividente exposicién de las nuevas bases del co-
nocimiento cientifico que hardn Cabriada, Dicnisio de Cardona y otros
nOpatores a partir de 1687,

Si el Discurso es el auténtico adelantado del moevimiento renovador
de la medicina espafiola, la Nueve Idea Physica y sobre todo las Cartas
son ya elementos enriquecedores del mismo. Antes apuntamos las rela-
ciones de Juanini con este movimiento, sobre todo en los focos de Za-
ragoza y Barcelona. El médico milanés fallecié en el momento en el que
empezaba a tomar consistencia. Otros médicos italianos —como el ve-
ronés Gazola, defensor de Cabriada en 1689— habfan contribuido tam-
bién a una lucha, cuyo triunfo en la primera mitad del siglo XVIII ten-

dra como organizador principal desde las esferas oficiales a otro médico
italiano hispanizado: José Cervi®.

7 Cartas (5).
W Discurso (1), 46r.
9 Nueva Idea Physica (3), p. 5 s. nim. de “Al lector”,
8 Acerca de esta frase madura de la renovacibn médica espafiola, véase

el artfcule de Granjer (9), gque resume numerosos trabajos propios v de sus
colaboradores acerca del tema,

iy
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Redi.. y a !muy noble Doctor D. Juan Mathigs de Lucas... En las quales se
dize, que el sal azido, y Alcali, es la materia que constituye los espiritus ani-
males; el oficinag de los qudles, es en los anteriores ventriculos del celebro; y
iugar o assiento de lg facultad sensitiva, en los anteriores centros ovales; en
donde, como e€n su trono, se juzgan, y distinguen las impressiones, que perciben
los cinco sentidos de los objetos externos... Madrid, Imprenta Real, 1691.
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José M." Marales Meseguer

LA INTRODUCCION EN ESPANA DE LA PSICOLOGIA
MEDICA MODERNA: LAS 'CARTAS (1691) DE JUAN
BAUTISTA JUANINI

Resulta innecesario realizar aquf la presentacién de la figura de Juan
Bautista Juanini, as{ como trazar coordenadas que la sitdan hist6rica-
mente, va que ambas tareas quedan plenamente cumplidas en el tra-
bajo que dedicado a este autor ha presentado Lépez Pifiero' en este
Congreso, demostrando la extraordinaria importancia que tuvo la obra
de Juanini en la introduccién de la Medicina Moderna en Espaiia,

Nuestro objetivo en esta comunicacién va a limitarse al estudic de
la ltima de las publicaciones de Juanini, aparecida en 1691, el afio mis-
mo de su muerte y que pese a su brevedad, constituye a nuestro juicio
un importante hito en la incerporacién del pensamiento psicolégico mo-
derno a la bibliograffa médica espafiola.

La obra en cuestién, Cartas a los muy nobles doctores, el Doctor D.
Francisco Redi... y ai muy noble Doctor D. Juan Mathias de Lucas... En

1 Yéase Lorez PIRERO, J. M.: “Juan Bta, Juanini (1636-1691) y los co-
mienzos en Espafia de la Medicina Moderna y de la Tatroquimica'”, en este
misma Libro de Actas, Acerca del proceso de introduccidén en Espafia de la
Medicina Moderna, véase, del mismo autor: “La Medicina del Barroco espafiol”.
Rev. Umiv. Madrid, XI, 1962, 479-515; “Los comienzos de la ciencia moderna
en Espafia”. Rev. Occidente (en prensa); “Juan de Cabriada y las primeras
etapas de la iatroquimica y de la Medicina Moderna en Espafia”. Cuad. Hist.
Med. Esp., TT (1963), 128-154.

? Cartas escritas a los muy nobles Doctores... Madrid. Imprenta Real, 1691,
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las quales se dice, que el sal acido y alcali, es la materia que construye
los espiritus animales; el oficina de los quales, es en los antertores ven-
triculos del celebro; y el lugar o asiento de la facultad sensitiva, en los
anteriores centros ovales; en donde, como en un trono, se juzgan y dis-
tinguen las impresiones, que perciben los cinco sentidos de los objetos
externos...’, es un opusculo de 96 paginas, cuya parte fundamental co-
mo indica su titulo es una larga carta dirigida al médico italiano Fran-
cisco Redi, junto a la que figuran una serie de notas que sobre el mis-
mo tema cruzaron el autor y el segundo destinatario, Juan Mathias de
Lucas, Médico de la Reina de Portugal, asi como también las acostum-
bradas “aprobacicnes”, firmadas en este caso por Miguel Boix Moliner

y Juan de Alés, otras dos importantes figuras de la Medicina espaiiola
del momento?®,

Tal como ha demostrada Lépez Pifiero en su andlisis de la obra total
de Juanini, las Cartas..., vienen a ser una especie de adelanto de los que
hubiera side el contenido del tercer tomo de la obra més ambiciosa del
médico milanés, la Nuevae Idea Physica Natural', de la que solamente
aparecié el primero de los tres tomos proyectados v en la que Juanini
intenté la elaboracién de una ambiciosa teoria explicativa de la realidad
flsica desde los supuestos de la iatroquimica, que abarcaba desde una
costnogonia y una interpretacién y fendmenos fisicos como el calor o
la luz, temas de los dos primeros voliimenes, hasta una aplicacién de la
misma doctrina a los problemas de la fisiclogfa y la patologfa humanas
dentro de una concepcidn microscdpica, objetive del iltimo. Esta rela-
cién del tema de las Cartas con su obra anterior queda claramente ex-
puesta por el autor en el Prélogo de las mismas: “a fin de cumplir con
lo que he ofrecido en la Primera parte de mi Physica diciendo, que en
la segunda, con evidentes demostraciones y experiencias harfa ver que
el frio, calor, olor, sabor, color y el sonido, todos proceden de los movi-
mientos que hacen los dtomos del sal acido y alcali... me ha parecido,
que primerc de indagar el porqué los &tomos del sal acido y alcali, son
la causa de la diversidad de cosas, que nuestros sentidos perciben de

3 Acerca de estos autores, aparte de los trabajos resefiados en la nota 1,

véase L6PEZ PINERO, |. M.: "La obra cardioldgica de Joan d'Alds”. Med, Esp.,
LXIV, 1693, 409-423; PrreTOo AGUIRRE, 1. F.: La obra de Boix y Moliner. His-
toria de una polémica. Salamanca, 1960, .

+  JuaniNi, Juan Bautista: Nueva Idea Physica Natural demonstrativa, origen
de las materias que mueuven las cosas. Compuestas de la porcion mds pura de
los elementos, fraguadas en el Caos, purificadas y pasadas de polencia a acfo
en los tres primergs dias de la Creacion del mundo. Formacion del firmamento
y causas segundas de los sublunares... Zaragoza, 1685,
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lo externo, as{ de !a facultad sensitiva, o fuente de los espiritus animales
de donde salen los arroyuelos, que construyen los cinco sentidos ex-

ternos de nuestro cuerpo y as{ primero de pasar adelante he querido
entretenerme en este escrutinio’™.

Por otra parte, este significativo texto muestra claramente que el
problema que intentd abordar Juanini en la obra que nos ocupa fue el
de la dilucidacién del mecanismo de la percepcién, un aspecto en defi-
nitiva de la relacién entre el micro y e! macrocosmos, interpretada des-
de unos supuestos totalmente distintos a los tradicionales. La biisqueda
del correlate neurofisicldgico del proceso perceptive llevd a nuestro au-
tor no sélo a plantearse una serie de aspectos de! funcionalismo ner-
vioso para cuya resolucion tuvo que manejar una gran cantidad de datos
morfolégicos, sine que también tuve que abordar el arduo tema de la

relacién funcional entre lo fisico y lo psiquico. Se explica de esta forma,
la variedad de contenidos de la obra.

Un anélisis de las Cartas descubre tres temas fundamentales tratados
en orden sucesivo a lo largo de las 11 secclones o capitutos en que estd
dividida la obra: el origen, formacién, composicidén y destino de los “es-
piritus animales” en primer lugar; una investigacién acerca de la locali-
zacidn de “la Facultad sensitiva” a continuacién; por tltimo, un estudic
del mecanismo de la percepcién. Detengdmonos brevemente en su ex-
posicion.

Siguiendo la tendencia general del sistema doctrinal que profesa,
Juanini utiliza como eje explicative del fisiologismo nervioso la vieja
teorfa de los “espiritus animales” interpretados iatroquimicamente como
elaboraciones especificas de las “materias motrices bdsicas™ a través del
proceso fundamental de transformacién de la materia, “la fermentatio”.
E!l primer aspecto que trata —y al que dedica los tres primercs capitu-
los— de indole morfolégico, es el de intentar aclarar la controversia
existente acerca del lugar u “oficina” de elaboracién de los “espiritus”.
Con este motivo y en apoyo de su hipdtesis, que asigna dicha funcidn a
los ventriculos anteriores del cerebro, realiza una minuciosa descripeidn
de gran parte de la anatomia cerebral, utilizando por una parte datos
bibliograficos, especialmente procedentes de la obra de Willis, pero so-
bre todo de la recién aparecida Newrographia universalis de Vieussens,
y por otra los resultados de sus observaciones realizadas en sus propias

> Cartas, pag. 2.



disecciones y autopsias’. Localizada dicha “cficina de los espiritus ani-
males”, dedica Juanini a continuacién cuatro capitulos a la exposicién
del mecanismo de formacién de los mismos, Su primera fase consistiria
en la llegada a la cavidad ventricular de la materia bdsica procedente
de la sangre a través de un proceso de filtracién de su porcién mds fina
y menos consistente realizado a partir de las arterias de la duramadre
y del plexo coroides, una vez divididas en “serpentinas y capilares ar-
teriolas”. El momento central de la elaboracién serfa un proceso de “fer-
mentacién” sufrido por los dtomos de la “sal acido™ y “alcali volatil”,
constituyente de la materia inicial, en cuyo desencadenamiento jugaria
un importante papel el “nitroaereo™, existente en el aire y al que Juanini
hace llegar a los ventriculos cerebrales con la inspiracidn a través de los
nervios olfatorios. Todo este proceso queda claramente expresado en
el siguiente texto: Concediendo pues, que la oficina de los espiritus
animales estd dentro de los anteriores ventriculos del cerebro, y que la
sangre arterial antes de introducirse dentro de la calvaria, se ha deseca-
do de todos los excrementos pituitosos y acuosos, Y también dando por
asentado que la materia de los espiritus vitales, es aquella que pasa a
construir los animales, y que esa materia se compone de los dtomos de
sal acido, y alcali voldtile, los cuales con el sal acido aereo, que con la
inspiracién se introduce dentro de los anteriores ventriculos, donde con
la unién de todas estas sales se exalta en ellos la fermentacidn, y con
esta se elaboran los espiritus animales, desnuddndose dichos dtomos de
toda materia material, y se reducen a2 una materia sutilisima’,

Elaborados de esta forma, los espiritus animales constituirian unos
“corpusculos delgadisimos y sumamente ligeros y movibles’™, compues-
tos de “un agregado de dtomos de sal acido igneo, o del alcali volatil,
disueltos dentro de una purfsima y volatil flema™, que partiendo de los
ventriculos cerebrales se difundirian por todo el sistema nervioso asis-
tiendo tanto a 1a “facultad sensitiva” como a la “motriz”, siendo el me-
canismo de transmisién bdsico del influjo nervioso y por tanto el ele-
mento central del funcionalismo de! sistema, El problema del diferente

¢ De esta exposicidon pueden destacarse la descripcién de los ventriculos

cerebrales que realiza en la seccién III Cartas (pdg. 25) y el estudio de los
plexos coroides de la IV Cartas (pdg, 29) en la que maneja con frecuencia datos
microscopicos,

7 Juanini fue uno de los primeros y mds firmes defensores de la teorfa del
“nitro aéreo” de John Mayow en la que se prefiguraba la existencia del oxigeno.

8  Cartas, pdg. 23.

¥ Cartas, pag, 40,

W Cartas, pdg. 24.
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substrato neurofisiolégico de las diversas funciones de! Sistema Nervio-
so, queda resuelto por Juanini a través de una cierta especificidad de
los espiritus animales encargados de las mismas y que vendria dada por
peculiaridades en el tamafio y en la “figura”" de cada uno de ellos, vién-
dose obligado no sélo a admitir diferencias entre los “espiritus” sensiti-
vos y motores, sino también, como veremos mds adelante, entre los que
regirian el dinamismo de cada uno de los 6rganos sensoriales.

Resuelto el problema bdsico del funcionamiente nervioso, aborda
Juanini el segundo tema, intentando identificar el “asiento o trono del
alma sensitiva”. Grandemente influido en este punto por el pensamiento
de Descartes cuyos textos cita frecuentemente, se separa sin embargo
del planteamiento del filésofo francés en varios aspectos, rechazando
asimismo sus conclusiones al no aceptar la funcién asignada por Des-
cartes a la glandula pineal. Tras una revisién de las diversas y mds re-
cientes opiniones sobre este tema, expone detalladamente nuestro autor
la suya propia, localizando dicha funcién en la parte anterior de los
centros ovales del cerebro. Resulta aqui claramente manifiesta la ambi-
valente postura metodolégica de Juanini respecto a la aprehension de la
realidad cientifica, como directa expresién de la situacién histérica de
transicién en que desarrolla su obra. Vemos en efecto como realiza ini-
cialmente dicha localizacidn por un procese deductivo, partiendo de la
hipotesis de que dicho lugar debia ser cercano al punto donde se origi-
narfan los espiritus animales. “Siendo —afirma— la fuente u origen de
los espiritus animales... toda cavidad de los anteriores ventriculos...
alli debe estar el trono de las sensaciones™. El examen de dicha zona
le lleva a la conclusién de que: “no hallo otra parte que sea mds c6-
moda para percibir y distinguir las sensaciones externas, que aquella
delgadisima membrana, que cubre toda la circunferencia interna de la
cavidad, que cubre los anteriores ventriculos™. Sin embargo, tras esta
eleccidn de base especulativa, realiza Juanini un intento de fundamentar
su conclusién en una serie de datos morfoldgicos, fundamentalmente el
de la estructura de dicha membrana “la cual se compone de unas suti-
lisimas fibras, las que construyen en ella un sin fin de insensibles po-

Il Se refiere a las diferentes caracteristicas morfolégicas que tendrfan las

distintas variedades de las materias motrices. En la segunda parte del primer
volumen de la Nueva Idea Physica {pdg. 123) se ocupa Juanini de la descripcién
de las diversas “figuras" posibles. El *sal” 4cido, por ejemplo, se compondria
de unas partecillas de punta aguda y de forma diversa, coénica, piramidal, cua-
drada, etc,

2 Cartas, pag. 48.

3 Cartas, pag. 45.
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ros”", y el de su situacién clave en la zona de origen de los diversos
nervios craneales, cuyos “tdbules” para nuestro autor estarfan consti-
tuidos por prolongaciones de aquellas “sutilisimas fibras”. Este, unido
4 las conexiones que la citada membrana tendria con el resto de las zo-
nas encefdlicas a través de una serie de fibras cuyo trayecto describe
minucicsamente, hacen suponer a Juanini que dicha estructura morfold-
gica desempefiaria un papel central en la recepcidn y transmisién de los
espiritus aportados por los diversos conductores nervicsos hasta el ver-
dadero centro perceptivo, ya que mds adelante atribuye esta funcién a
la parte anterior de los centros ovales, sin rectificar su primitiva ads-
cripcidn a la membrana intraventricular, quedando esta dltima definiti-
vamente considerada al parecer como ua drgano de conduccidn, a través
del movimiento local de sus fibras. “De suerte, —afirma refiriéndose a
la estructura y funcién de la membrana—, que estas fibras se extienden
con teda esa cavidad, entretejiéndose las unas con las otras; con tal
arte construyendo aquella membrana, que la dejan llena de insensibles
poros. Estas delgadfsimas fibras se constituyen dicha membrana, tienen
entre s{ una conexién ¢ mutua correspondencia, que al moverse la una,
ella misma mueve otra y consecutivamente se van moviendo, hasta que
mueven la de los anteriores centros ovales, los cuales son en la parte
adelante del cerebro, hacia la comisura corcnal, en donde dichos cen-

tros forman dos huecos ¢ gabinetos, en los cuales se distinguen las co-
sas externas’™*.

Como va puede presumirse por el texto anterior, Juanini, netamente
fiel hasta ahora a los supuestos iatroquimicos, se apoya en cambio en
principios iatromecdnicos —posiblemente por influencia de Descartes—
para resolver el tercero de los problemas que se plantean, el del meca-
nismo de la percepcién. “La sensacién —afirma taxativamente— se hace
por razdn de movimiento local”®. Su descripcidén del proceso perceptive
sigue el lineas generales la realizada por Descartes, tal como muestra
el siguiente texto: “Primeramente los atomos de sal acido, y alcali que
construyen los espiritus animales, los cuales son sus tdbules —de los
nervios— llegan a los remates de dérganos, donde el objeto externo im-
prime sus especies, los cuales al tiempo de hacerse la impresién se mue-
ven, y agftanse dichos atomos, los cuales por razdn de sus figuras, y
propensién movible, que desde su origen recibleron en el caos... en

I Cartas, pag. 49.
15 Cartas, pag. 50.
5 Cartas, pég. 49

428



estos atomas se exalta cierto movimiento radiante... que se transmite
por los tubulos nerviosos...”". Bl momento posterior serfa el de la co-
municacién del movimiento desde los tibulos a las fibras de la mem-
brana intraventricular, la que a su vez y por el mecanismo antes estu-
diado, lo transmitirfa a la “parte anterior de los centros ovales, en donde
lo interior de sus concabos o gabinetos, se distinguen, y se hace el juicio
de lo que el objeto externo movid e imprimidé en aquellos atomos, y
fibras de los nervios, que estan en los remates de cada érgano™®. Como
ejemplo concreto de su teorfa Juanini, al igual que Descartes, recurre
a una detallada descripcién de la percepcidn visual, en la que los ele-
mentos centrales serian por una parte unos espiritus animales especi-
ficos “los dtomos visivos™ y por otra las fihrilas de la retina que serian
puestas en vibracién o movimiento —a la manera de las cuerdas de un
clavicordio o de la red de una arafia— por los primeros y que a su vez
transmitirfan el mismo a los 6rgancs centrales a través de los tibulos
del nervio Optico. Igualmente ocurririz con el resto de los sentidos, tal
como dijimos anteriormente, por la especificidad de los capitulos a 4to-
mos dependientes de las distintas peculiaridades morfclégicas de los
mismos gque se corresponderfan con unas ““especies proporcionadas del
objeto externo” y con una conformacidén similar de los tdbulos de los
nervios y de los poros correspondientes de la membrana intraventricular.

Resulta innecesario, a la luz de lo expuesto, demostrar la “moderni-
dad” de las Cartas de Juanini. Desde la bibliograffa que manesja hasta
los mismos principjos en que basa su sistema explicativo, toda la obra
presenta una orientacién netamente innovadora. Su mismo tema cen-
tral, el anilisis del substrato neurofisioldgico de la percepcidn, implica
el apoyo en el supueste basico de una concepci6n antropolégica neta-
mente “moderna”, plenamente cartesiana, tal como hemos visto. La con-
ciencia que de ello tuvo el propio Juanini, lo prueba el hecho de que
realice en otra de sus obras, la Nuewva [dea Physica Natural, una severa
critica del hilomorfismo Aristotélico®,

En igual forma, es evidente la importancia y significacién de las
Cartas respecto a la Medicina Espaiflola del momento, en la que consti-

7 Qartas, pag. 51.

¥ Cartas, pag. 51 .

W Nyevg Idea Physica, pags. 9-10 s. nim, de “Al lector”. En estas pédginas
del prolégo de su cbra mds tedrica, realiza Juanini una expesicién de su método
en la que se hace claramente patente la “modernidad” de su postura, propo-
niende el abandono de los “arsumentos escoldsticos™ y el acudir a las "demos-
traciones y experiencias” para confirmar lo verdadero del pensamiento.
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tuye sin duda uno de los mds importantes hitos de su proceso de in-
corporacién a la Patologia moderna occidental. Considerada en su con-
junto, la obra constituye una exposicién monogrifica de la Anatomfia y
la Fisiologia del Sistema Nerviose de un nivel muy superior al habitual
en la bibliograffa espafiola de la época, a la que enriquece desde el punto
de vista anatémico con la asimilacién de los datos morfoldgicos mds

recientes y desde el fisiolégico, con la primera interpretacion iatroqui-
mica espafiola del funcionalismo nervioso,

Sin embargo, es probable que e] aspecto de mayor importancia his-
térica de las Cartas rebase los limites de la Medicina espafiola, por su
posible consideracién como uno de los primeros textos médicos en que
se abordan e intentan resolver los problemas psicofisiolégicos hechos
surgir por el planteamiento antropolégico de Descartes v que desde en-

tonces han constituido el tema de la Psicologfa moderna y contempo-
rdnea,
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Eugenio Portela Marco

LA OBRA QUIMICA DE JUAN DE BERCEBAL (f 1707)

El Recetario medicinal espagirico, obra pdstuma y lnica de Juan de
Bercebal, es un libro practicamente desconocido, pero de gran interés
desde el punto de vista histérico.

El Recetaric aparece citado escuetamente en la obra de Morej6n
acompaitado de unas notas bicgrdficas sobre el autor, entresacadas de
las Aprobaciones que preceden al texto. Es evidente que Morején no
~ conocid a fondo el libro, limitdndose a decir de él:

“Esta obra no es otra cosa que lo que indica su titulo”™.

Sin embargo, una lectura reposada del Recetario nos introduce, como
pocas obras, en la historia viva del final del XVII espafiol; el libre en
cuestién es de una riqueza impresionante en este sentido.

El Recetario medicinal espagirico fue publicado en Zaragoza en el
afio 1734 y constz de un total de 256 paginas en &° Las Aprobaciones
estdn fechadas en 1713 v el autor habia fallecido ya en 1707.

| Herndndez Morején, A. (2), 384.
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Personalidad de Bercebal

La historia de Juan de Bercebal estd reseflada con gran coincidencia
en la Aprobacién de José Antonio de Hebrera y en las Notas de Atilano
Tomas Manente que anteceden al Recetario.

Segln estas fuentes, que nada dicen del lugar ni 1a fecha de su naci-
miento, Bercebal fue “mds que mediano latino™ y estudié Filosofia en
la Universidad de Zaragoza. Movide por su ardiente temperamento, &
los 24 afos se incorpora en Barcelona al Regimiento de Aragdn, para
tomar parte en la lucha contra Francia (reinado de Carlos II). “Sacé-
ronlo de aquel Ejército sus grandes travesuras” y ‘“‘pasé a servir a la
Armada Real”. Su cardcter susceptible y su aficién a los duelos le im-
pidieron mantenerse también en la Armada y no encontrdndose segure
en los dominios de Espaiia, fue a la guerra de Hungria, a pelear contra
los turcos, donde “mostrd tan gran valor que alcanzé el grado de co-
ronel™.

Desenganade, vuelve a2 Espana donde, al poco tiempo, asombra a
todos tomando el hébito de San Francisco, como religioso lego. En esta
acasién cambid su nombre, Juan, por el de Diego, con el que firma su
obra. Se le dedicd a enfermero y en cuanto se le comunicd el nombra-
mientoe mostrd “gran aplicacidn y estudio™

Empezd su formacidn en Huesca, en casa de los seftores Lastanosa

“por ser tan notoria la aficién de aquellos sefiores a secretos
v remedios exquisitos, que alcanzaron con la experiencia, y co-
municacion de los primeros hombres en la quimica y medicina,
asi extranjeros como naturales™.

En Tarazona comunicé con Manente lo aprendido en Huesca y éste,
que después serd su prologuista,

“le puso a su modo en alguna practica, con las noticias que

"y

tenfa de experiencias propias™.

Cuando més metido se encontraba en estos estudios le enviaron a
Zaragoza

?  Bercebal, D. (1), pdgina 2 de la Aprobacién de José Antonic de Hebrera.
(Sin numeras).

# Loc. cit.

+ Bercebal, D. (1), pdgina 3 de la citada Aprobacién.

* Percebal, D. (1), pdaina 2 de las notas de Atilano Tomds Manente. (Sin
DULMEras).

& Bercebal, D. (1), pagina 3 de las citadas notas.

" Loc. cit.
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“donde prosiguié con sus ejercicios, consuitando con hombres
doctos y peritos en estas facultades, y logré verdaderamente la
ciencia y la experiencia, que rno han alcanzado ni logrado muchos
que se ttenen por maestros en esta profesién’™.

Estos datos que encuadran la personalidad de Bercebal dan cuenta
asi mismo del ambiente de su momento histérico. A través de estas citas
y otras que nos vemos obligados a pasar por alto para no alargarnos
demasiado, puede verse cdmo la quimjea es ya en Espafia, en estos mo-
mentos, una ciencia en el moderno sentido de la palabra, presidida por

el estudio y la experimentacién y contando, por otra parte, con nume-
rosos adeptos.

Mediante el estudio, la experiencia y el ejercicio de su profesién,
Bercebal fue acumulando un considerable caudal de conocimientas, que
le valié una gran reputacién. Para que su experiencia no se perdiera, a
su vejez se le mandé escribir este Recetario.

La intencion que gufa a Bercebal al escribir su libro no es otra que
transmitir su experiencia a los enfermeros de la Orden. Quizéd a ello se
deba que el autor renuncia a interpretaciones tedricas y que el nimero
de citas en el texto sea muy escase. La cbra estaba destinada simple-

mente a ser un manual prictico. La iniciativa de imprimir el libro se
debe al Hermano y Sindico don Miguel Pascual®.

El contenido de la obra

Los puntos més destacados de que se ocupa son los sigulentes:

1) La relacidn médico-enfermao, coleccidn de 30 advertencias a los
enfermeros en las que se recopila la experiencia del autor sobre la ma-
teria. La dedicatoria “A los religiosos y caritativos enfermeros™ cons-
tituye un inestimable testimonio de lo que realmente era la relacién
médico-enfermo en los conventos de fines del siglo XVII, contado todo
ello por el enfermero como testige de excepcidn. A los consejos de tipa
médico, se unen otros de indole humana, formande un rice cuadro que
merece la atencién de los médicos estudiosos de la historia.

2) la preparacidn de un “Tesoro medicingl”.—Esta seccidn, que
ocupa solamente uno de los diez capitulos de la obra", es la mds im-

35 Rercebzl, D. (1), pdgina 4 de las notas.

¥ Bercebal, D, (1), pdzina 6 de la Aprobacidn.

W  Fsta Dedicatoria ccupa 17 pdginas sin numeracidn. ’

Y Berecebal, D, (1). Capitule [. “De un Tesero Medicinal”, pdginas 2 a 3!
del texto.
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portante de la mistna desde el punto de vista quimico. Como reflejo de
las caracterfsticas del momento histérico, se aprecia en esta parte una
delimitacién francamente difusa entre alquimia, iatroquimica y quimica
propiamente dicha. Es especialmente interesante contrastar las opinio-
nes que scbre unos mismos hechos exponen dos hombres de distinta
formacién como son Bercebal y Manente,

Bercebal comienza diclendo que son muy diversos los caminos por
los que se ha buscado el Agua de la Vida, el Disolvente Universal, etc.*,
Ninguno de los métodos empleados le parece eficaz y afiade:

“ni pretendo medicina universal ni universal disolvente, pero
lo que pueda hallarse de lo unc y lo otro, lo busco en la tierra
pues en ella se generan los mixtos naturales y por tanto en ella
estard el mds unjversal agente...” “En ella puede quietarse el
Mercurio de los Filésofos, si es que es posible hacerlo en alguna
parte’™,

ademds —

"

. es dlcali ¥ por ello imdn de los 4cidos que se lo propor-
cionen...”™.

y més alld sigue:

“ha de tener la proporcién con el dcido de los elementos, co-
nmo elemento alcalino que es”™.

En el lenguaje de estos parrafos se aprecia claramente cémo el autor
estd influenciado a un tiempe por la alquimia y la quimica. Manente,
mds “moderno”, niega categéricamente la posibilidad de una Medicina
universal. Se conforma con

“un espiritu excelente a muchas enfermedades™.

Para obtener su Medicina, Bercebal elige determinada tierra, partien-
do de unos criterios tan oscuros que nos recuerdan andlogos pasajes de
los autores de la alquimia. No obstante, Manente precisa que Bercebal
obtenia su tierra de los salitreros.

Aun cuando las técnicas resefiadas serfan muy dificiles de repreducir,
parece que los pasos esenciales en la preparacién de la obra debian ser
los siguientes;:

12 Bercebal, D. {1), 2,
3 Bercebal, D, (1}, 4.
4 Bercebal, D. (1), 4.
1 Bercebal, D. (1), padgina 8 de las notas.
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a) La tierra se mezcla bien con agua. En esta operacién se extraen
los principios solubles de la tierra.

b) Evaporacién a sequedad. Los vapores son recogidos en dos frac-

ciones. “El espiritu primero es mds disolvente, mds suave; el dltimo
estaba mds radicado”®,

¢) Calcinacién de la “materia residente”. A continuacién se hierve
con agua y “queda separada la sal de la tierra”, por disolucién de la

primera. Al filtrar se recoge la tierra que debe lavarse repetidas veces
hasta quedar totalmente insipida.

Mediante estas operaciones, se han cbtenido dos fracciones destila-
das y una “tierra insipida”.

Descrita la preparacién de la “‘obra”, Bercebal pasa a hablar de sus
diversas aplicaciones como medicina. En unas dolencias debe aplicarse
el “espiritu” primero, en otras “el segundo”, y para determinados casos
aconseja su empleo conjunto, La “tierra insipida”™, a su vez, se utiliza
para combatir las fiebres inflamatorias y los dolores pleuritices.

En cuanto a la naturaleza quimica de los productos obtenidos, Ber-
cebal se limita a decir que los espiritus tienen cardcter Acido y por tan-
to convendrdn en las enfermedades de vicio alcalino. La tierra, por ser

basica, estard indicada en los casos de veneno &cido. Comenta al res-
pecto:

113

. asf como ha de haber proporcidn de poros y puntas en
los 4lcalis y 4cidos para que se abracen, la ha de haber también
de cantidades en el dlcali para que éste quede totalmente extinto,
no pudiendo atraerse mucho hierro con poco imén ni embeberse
mucho licor en poca tierra”"

Esta concepcién de los fendmenos &cido-base, interpretada como po-
ros y puntas, acababa de ser enunciada por Nicolds Lemery, autor con
gran influencia sobre Bercebal y Manente y contempordnec de ambos.

Manente no se conforma con las simples aplicaciones y trata de ahon-

dar en la naturaleza de las sustancias que maneja. Con respecto a los
dos “espiritus” nos dice:

“gl primero es el noble, que tengo por espiritu de sal comiin;
y el segundo, por espiritu de nitro”".

18 Bercebal, D. (1), 8.
¥ Bercebal, D. (1), 15.
18 Bercebal, D. (1), pdgina 14 de las notas.
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Nos cuenta Manente que otros médicos de la época, entre ellos el
conocido Cabriada, también estaban en el secreto de esta preparacién.

Bercebal extiende el uso de los espiritus destilados a la disolucidn
del oro, el dmbar, las perlas, la piedra bezoar, etc., obteniendo asf nue-
vas medicinas de muy diversas aplicaciones, Serfa facil demostrar cémo
siguiendo los pasos indicadcs en el texto, no pueden cbtenerse sustan-
cias con las propiedades quimicas que Bercebal enuncia, pero esta es
una caracteristica comuin en muiltiples obras de la época, en las que algo
esencial suele permanecer oculto. A Manente, sin embargo, tadas estas
disoluciones nq le interesan mds que desde un punte de vista estricta-
mente quimico; usa de ellas como de reacciones analfticas que le ayu-
dan a caracterizar las sustancias que ha obtenido.

3) El recetario medicinal propiamente dicho—Constituye la parte
mds extensa de la obra y consiste en una coleccién de recetas de un in-
terés muy relativo; se enumeran los modos de preparacién, las dosis y
las aplicaciones de numerosas medicinas. Tan sélo los comentarios de
Manente prestan a esta Gltima parte un cierto interés cientifico. Nos li-
mitamos, pues, a enunciar los temas de algunos capitulos, como por

ejemplo, purgantes, astringentes, febrifugos, aceites esenciales aroma-
ticos, efc.

Conclusiones

Para tratar de juzgar desde el punto de vista quimico el valor de la
obra que hemos estudiado, debemos recordar que a finales del sigle
XVII, si bien existen quimicos notables como Boyle, Boerhaave y Le-
mery, la quimica como disciplina estd todavia en sus comienzos. La
teorfa del flogisto, que puede considerarse como fundacional en la qui-
mica por dar la primera visién de conjunto a los datos acumulades hasta
la fecha, no logrard imponerse hasta mediade el siglo XVIIIL En la época
que estudiamos triunfa la fatroquimica y coexisten los quimicos con los
alquimistas.

El Recetario medicingl espagirico tiene un interés especial. Nos pre-
senta a Bercebal, por una parte, como un hombre oscilando entre al-
quimia y iatroguimica; por otra a Manente, en la conjuncién de la iatro-
qufmica con la quimica en el moderno sentido de la palabra.

Puede verse en la obra que la manipulacién quimica, la experimen-
tacién, la interpretacién tedrica de los fendémenos y la comunicacién
con los hombres de clencia extranjercs no son hechos ajenos a la Es-
pafta de la época,
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Durante el siglo XVI Espafiz cuenta con eminentes “ensayadores” y
metalirgicos que crean una tradicién “quimica”™ en el pafs. A finales del
siglo XVII se ha producido ya, sin gran retraso, la incorporacién de la
quimica moderna. Cabe dentro de lo posible, y es materia de alto inte-
rés para la investigacién, que a lo largo del siglo XVII la quimica haya
seguido su marcha normal en nuestro pais, aun sin grandes aportacicnes
originales, y que la laguna que hoy aparece en dicho perfodo se deba
mas bien al profundo desconocimiento actual de la historia de la cien-
cia espafiola que a la falta real de dicha ciencia,
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Luis de Castro Garcia

NUESTRO SABEX MEDICO DEL XVII EN ANDRES FERRER

Manifiesta Fahraeus que, en el siglo XVTI, el italianc procedid, en
cuanto al cuerpo humane, “mirande, dibujando y describiende”, mien-
tras que el inglés tomé la actitud de “preguntar, actuar y demostrar™.
En Espafia, de manera general, este siglo es de evidente decadencia, ex-
cepto Miguel Serveto, verniculo que desarrolla su vida fuera de nuestro
suelo, el espafiol se limitd a *preguntar” y las influencias escoldsticas y
aristotélicas, se hacen patentes en las explicaciones de cardcter finalis-
ta; se considera en primer lugar la finalidad que Dios habfa dado a
cada 6rgano, actitud intelectual considerada como “idola™, por Bacon.
Esta postura también se encontrd en algin roméantico como Swamerdan,
que después de sus aportaciones en la Biblia de la Naturaleza, lega a
considerar, por sentimiento pietista, que es pecado aclarar y desentrafiar
el milagro de la Creacién.

Estos prejuicios se evidencian en la obra que analizamos de Andrés
Ferrer de Brocaldino El por qué de todas las cosas relacionadas con la
medicing, en la cual hemos de ver muchos errores fantdsticos, aunque
también se vislumbra algin pensamiento ingeniocso que adquiere actua-
lidad sorprendente, perc que habfa de tener, en este s, XVII un arran-
que de cardcter cientifico mds al norte de las fronteras de la cultura
cldsica, pracisamente en Inglaterra, donde realmente comienza el perfo-
do de la ciencia fisioldgica, a la que le corresponden grandes encuentros
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y mayor desarrolle que el que habia distinguido, en el progreso cientifico
médico, de] siglo anterior, a [talia. Sin embarga, el inglés Francisco Ba-
con {1561-1626), cuando baja de las teorias sumarias a los detalles rea-
les, que, segln sus propias palabras forman el verdaderc campo de la
actividad del cientifico, es, sin embargo, generalmente victima de los
mismos errores contra les que ha advertido con palabras elegantes, con
una fuerte influencia de los dogmas generales de la antigua teorfa de
los cuatro humores, como escribe Fahraeus.

La medicina espafiola del s. XVII, en el criterio de Zubiri Vidal se
divide en dos periodos: el primero de cuarenta y cinco afios de dura-
cidn, en el que se encuentran hombres beneméritos dedicados al estudio
de esta ciencia, que obtuvieron frutos dptimos y lograron adelantos,
mientras que en el segundo periodo se observa la decadencia de la
medicina, en el que apenas se ve un hombre que escriba algo intere-
sante relacionado con la misma. Los médicos se dividian en dos bandos:
unas que defendfan y eran partidarios obcecados de la sangrfa mualtiple,
llegando a hacerla hasta doce veces seguidas, aunque viesen que el en-
fermo empeoraba; otros que condenaban las sangrfas y se limitaban a
curar con unturas, bebidas, cataplasmas, que hacian con las mas diversas
sustancias, y un grupe intermedio, ecléctico, que tnicamente hacia la
sangria en los pletdricos. De manera lamentable, el estado de la medi-
cina, & finales del s. XVII, era tristemente decadente, pues el espiritu
de aquellos hombres se dirigla exclusivamente a sutilezas escolédsticas y
a controversias religiosas v eran ciertamente algunos religiosos como
nuestrao hombre, Ferrer de Valdecebro, el que se decide a hacer pre-
guntas y a comentar respuestas, con explicaciones morales, de los pro-
blemas médicos.

Llegd a nuestro poder su lbro EI por qué de todas las cosas, cuyo
autor es el Dr. D. Andrés Ferrer de Brocaldino, editado en Barcelona,
con licencia, por Joseph Giralt, Librero, en la Plaza Nueva; su lectura
nos sorprendid por la ingenuidad y algunos destellos de clara visién de
ciertos problemas, y cuya prosapia se mantiene ya en el s. XVII, al que
corresponde la edicidén; en 1727 todavia se mantiene, desde la primera,
hecha en Madrid por Andrés Garcia de la Iglesia, en 1668, pero previa-
mente vamos a ocuparnos de su biografia,

Fray Andrés Ferrer de Valdecebro, nacié en Albarracin por el 1620
y muere en Alcald en 1680. Zubiri Vidal, que estudia la Medicina Ara-
gonesa en el 5. XVII, no cita a Andrés Ferrer y s{ a Tomds Ferrer Es-
parza, natural también de Albarracin, que estudia medicina en la ciudad
de Zaragoza, pasando, una vez obtenido el titulo, a gjercerla en aquel su
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pueblo natal; Sdnchez Granjel también cita a Tomés Ferrer entre los
que escribieron sobre virtudes de diversas fuentes mineromedicinales,
que Zubiri especifica Tratado de la facultad medicamentosa que se halla
en el agua de 10s bafios de Teruel, en el Reyno de Aragén (Zaragoza,
1634-1638) y que nosotros referimos por el ascendiente de este apellido
Ferrer, en el citado Albarracin, aunque sin poder demostrar relacién fa-
miliar entre ambos.

Andrés Derrer, segiun Herhdndez Moreién, entrd en la religién de
Predicadores, fue lector de Teologia en el Real ¢ Ilustre Colegio de San
Luis de la Puebla de los Angeles y calificador de la Inquisicién. Segin
Latassa y Echard, habia profesado, en la citada Orden, en Madrid, en el
convento de Santo Tomds y alli cursé brillantemente su carrera litera-
ria; una vez que se gradud lector pasé a Nueva Espafia, una provincia
misionera, donde se dedicé a la enseflanza de alto grado de la Teoclogia
en el Real Colegio de San Luis de Francia, site en el lugar que cita
Morején y que fue base de la Universidad de dicha poblacién. Llegd a
ser Rector de la mencionada Academia de Puebla de los Angeles, a la
que mejord notablemente, en sus bienes, con las reformas que en ella
introduce, con lo que aumentd no poco su rendimiento y supo defender
vigorosamente los privilegios pontificios y reales del Centro, Regresa a
Espafia y goza de gran estimacidn por su elocuencia; entre 1662 y 1664
lefa teologia moral en Alcald (Beltran de Heredia), segin dato que pro-
pereiona Latassa; luego fue nombrado Profesor de Teclogia Moral en el
Colegie dominiciano de Santo Tomés de Madrid vy cinco aos antes de
su muerte, en 1675, llega a ser Calificador del Consejo de la Suprema
Inquisicién.

Conservé en los puestos gue obstentaba, especialmente en la Inqui-
sicion, el suficiente tacto como para permanecer siempre y por completo
alejado de las intrigas y partidos que dividia a la Corte, a pesar de que
nuestro dominico frecuentaba palacio ya que fue confesor de distintas
princesas.

Lo que no estd clare es su personalidad en cuanto a la obra que nos
ocupa, pues Herndndez Morejon le cita como comentador del libro del
Dr. Sanedrio Rifer de Brocaidino El por qué de todas las cosas relativas
a la Medicing, que se edité en Madrid en 1668, por Andrés Garcia de
la Iglesia, mientras que en el Manual del Librerco hispancamericano, de
Antonio Palau, se afirma que El por gué de todas las cosas, es obra de
Andrés Ferrer, en edicidn de ese afio de 1668, cbra que luego fue reim-
presa con el nombre de Andrés Ferrer de Brocaldino; de esta misma
obra, Antonio Palau cita diversas ediciones que alcanzan hastaz princi-

441



pios del s. XIX, con el segundo apellido de Brocaldino y no de Vatdece-
bre: Madrid (Vda. de Mufioz), 1762; Barcelona (Pablo Campins), 1764;
Barcelona (José Girald), hacia 1775, que es la que nosotros poseemos,
que no inserta data en la portada y que consta en la misma, como autor,
el Dr. D. Andrés Ferrer de Brocaldino, pero en la segunda parte el libro,
aparece que las consideraciones de algunos problemas del primer libro
las escribe el Rmo. P. Presentado Fr. Andrés Ferrer Valdecebro y con-
siderando el similar estilo de ambas partes, debe tratarse del mismo per-
sonaje, y suponemos que Palau la fecha hacia ese ao de 1775, por lo que
se puede suponer que conoce el tiempo del editor Girald, como posterior
a Campins, pero nosotros Unicamente podemos asegurar que es poste-
rior a 1727, ya que en la pagina 140 se lee la fecha del doce de agosto
de ese afio en que Felipe V se sirve mandar una reduccién de los Juros
al 3 por 100 en los censos; Barcelona (Maria Angela Marti, viuda), sin
fecha exacta y que Palau incluye también en el s. XVIIL; Madrid (Del-
gado), fines del s. XVIH, y Ledn (Mion), 1814 por lo que es evidente
que la obra de Ferrer se sigue imprimiendo hasta principios del s. XIX,
a pesar de que, como dice Echard, emife opiniones, que en ocasiones
llegan a un candor extremado, aunque no escasean las observaciones
justas y sagaces que justifican la supervivencia de la obra.

Latassa, en 1884, en su obra Bibliotecas Antigua y Nueva de escrito-
res aragon€ses, entre el nimero elevado de obras, religiosas, literarias,
etcétera, menciona, como de Fray Andrés Ferrer de Valdecedo, la titu-
lada £l por qué de todas las cosas, sin indicar lo que escribe Herndndez
Morején, en 1846: “Este religioso comentd también el libro del Dr. Sa-
nedrio Rifer de Brocaldino titulado, el por qué de todas las cosas rela-
tivas a la medicing. Se imprimid en Madrid por Andrés Garcia de la
Iglesia, 1668, en 8.° afladiéndole un libre, en ef que deduce consideracio-
nes politicas y morales sobre algunos de los problemas de Brocaldino”,
con lo que nos quiere decir que sélo fue comentader del mismo y en
esto estriba el problema de la duda sobre el erudito dominico.

No hemos obtenido ninguna otra noticia sobre el citado Sanedrio
Rifer de Brocaldino, en ninguna otra parte de la obra de Herndndez Mo-
rejon. En primer lugar el nombre de Sanedrio nos hace sospechar un ori-
gen judio, ya que “sanhedrin” es nombre rabinico, aungue parece venir
de la voz griega “synérion”, compuesto de “syn”, que quiere decir “con”
y “hedra”, que significa “asiento”, en el Consejo supremo de los judios;
el apellido “Rifer” o “Riffer”, puede derivarse de la palabra drabe “rif”
¢ “riff”, que se traduce para unos como “tierra fuerte” y para otros
como “litoral” y no faltan algunos que le dan la significacién de “tierra
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montaiosa”; Brocaldino, también tiene origen semita o drabe, pues
parece derivarse de “brocado’, que es ropa bordada con arabescos, v
también de “broca”, de la que se valen, como rodajuela, los confeccio-
nadores asi como los herreros y canteros de los capiteles drabes de “col-
mena’”; por otra parte todos coinciden en que Fray Andrés Ferrer de
Brocaldine o de Valdecebro naciéd en Albarracin, que pertenece a la
provincia de Teruel, en su parte Qeste, en los confines de la provincia
de Cuenca, Guadalajara y Valencia, de amplia dominacién 4rabe en la
historia; y Valdecebro, también pertenece a la provincia de Teruel, de
la que dista sélo siete kildmetros de la capital, entreviéndose en todo
ello un cierto interés en ocultar el origen, al tiempo que el pesible con-
verso, de ascendencia judfa o drabe, toma el apellido de Ferrer que es
de puro oficio, “herrera”. De todas las maneras, come nos informa pat-
ticularmente Sanchez Granjel, los datos sobre Fray Andrés Ferrer de
Brocaldino o de Valdecebro, con respecto a la obra que analizamos es-
tdn lejos de ser seguros.

El libro editado en 8. y encuadernado en pergamino, comienza con
un prélogo en el que llama Principe y Maestro de la filosoffa a Arists-
teles, al que atribuye haber escrito unos Problemas que é| prosigue en
idioma castellano; le divide en dos libros, el primero de filosofia natural,
que aviva el ingenio, y el segundo de moral, que aviva el espiritu, y
manifiesta escribir el primero para poder escribir el segundo y que si
pudiera escribir el segundo sin el primero no escribiera el primero. Por
lo tanto se expresa bien claramente que es el autor de los dos libros y
no simple comentador de la primera parte y autor del afiadido del se-
gundo, como dice Herndndez Morején.

El espiritu finalista se evidencia cuando dice que “en la razon de los
efectos de las causas naturales, estd la razdn para buscar la causa de las
causas Dios”, muy caracteristico de la época.

Tode el libro va titulade, en el verso de las hojas, con el nombre
de “Endelechia”, que el autor lo equipara al “Por qué”. La primera parte,
que considera filoséfica, ocupa hasta la pagina 106 y la segunda o moral,
hasta la 140, y a continuacidn, sin numeracién, se insertan las “Tablas”
o {ndices de las dos partes en las que se hace relacién de los temas que
se pregunta y responde y de las consideraciones morales que de algunaos
entresaca.

En el capitulo 1 que trata “De Hombres”, la primera pregunta es
sobre el por qué el hombre nace desnudo, sin vello y pelo y, con una
influencia de Galeno, lo atribuye a la falta de actividad y humedad en
la matriz de la madre de los hombres.
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Observa cdmo los nifios al nacer meten los dedos en la boca, acto
reflejo demasiado conocido, en relacién con el instinto de conservacidn
¥ la succidn, pero que Ferrer atribuye a que los dedos estdn frios vy
buscan el calor del aliento de la beca.

Especifica que el alma se infunde en los hombres a los cuarenta dias
y en las hembras a los ochenta y lo atribuye a una falta de “perficion”
en la mujer, lo cual es un dato que se adelanta a la teoria contempordnea
sobre la evolucidn filogenética de la hembra, todavia en marcha, hasta
lograr la perfeccién del hombre, que otogénicamente se evidencia cuan-
do la mujer se viriliza en la dltima edad, Ya veremos que Ferrer es un
predecesor, en algunos puntos, de la teoria de la evolucién,

Indica la menor viabilidad de los ccho mesinos, dato que parece
cierto, y que trata de explicarse actualmente por efectos cosmobicldgicos
y que Ferrer atribuye a un dominio de la luna. En cuanto a problemas
de la herencia son verdaderamente ingenuas sus explicacicnes sobre el
parecido de los hijos y la inteligencia o falta de la misma.

Al hablar de la perfeccién del hombre en su posicién bipeda, lo ex-
plica porque su cara tiene que mirar al cielo que es el centro que le en-
sefia lo que debe hacer, lo que redunda en su postura de explicacién
finalista o escolastica. Observa que la gordura no es conveniente para
vivir mucho; el temblor de los viejos en la cabeza vy en las manos, asi
como la escoliosis del viejo, pero la explicacidn es también finalista,
para dirigirse a la tierra. Es curioso que, al observar que un pesar puede
matar de repente, é] cree que se deba a un mayor aflujo de la sangre al
corazdn, que le sofoca, como el mucho aceite a la luz y la mucha ceniza
a la brasa, cuando rezlmente se trata de lo contrario, un espasmo de las
coronarias, falta de riego sanguineo en el musculo cardiaco. En una
época en que Harvey ha descubierto la circulacién mayor y antes el
espanol Serveto la circulacién menor, todavia el dominico nos habla de
dos movimientos del corazdn, uno que sube a la cabeza v otro que baja
al estémago, lo que nos demuestra la falta de contacto intelectual con
los progresos médicos del siglo.

La palidez de los enfermos la atribuye a que la sangre se retira al
higado y al corazén para favorecer sus funciones. Sin embargo registra
como el canto alivia el trabajo, dato que no conociamos cuando publi-
camos la influencia de la musica sobre el dnimo, en el Primer Congreso
de Historia de la Medicina en Madrid. Ferrer nos dice que {a musica
deleita al animo y los sentidos y, con este deleite, sienten menos. Igual-
mente cree que el ruido es percibido por los nifios como una masica que
les sosiega, y por ello se duermen; también fos adultos se duermen
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oyendo musica, porque, segdn él se suspenden las operaciones del alma,
obra el calor natural sin embarazo y envia vapores sutiles al cerebro,
provocandose una quictud que favorece la conciliacién del suefio. Esta

observacién ya se habla hecho por la Escuela de Salerno. Registra el
vértigo con los movimientos circulares.

En el capitulo II “De Mugeres” vuelve a insistir sobre la mayor per-
feccidon del hombre y de como la mujer nace contra el orden de la natu-
raleza, de imperfeccién, ya que aquella tiende siempre a la generacién
del hombre, pero si las considera hermosas, lo que atribuye a la purifi-
cacién de la “mensiruza”, que también es la causa de que no tengan
barbas y por ello las viejas cuando les falta tienen bozo crecido y po-
blado como si fueran hombres, lo que viene a confirmar esa evolucidn
en marcha de la mujer hoy generalmente admitida v que atisbé Mara-
fidn. Hace hincapié sobre el valor de 'a mujer, por su natural viveza, que
nosotros dirlamos intuicién, en e] primer consejo al hombre. También
sefiala la inclinacién de las madres por los hijos, lo que después expli-
card Freud con un fondo sexual, Sigue pensando como Galeno que la
“menstrua” desaparece en la prefiada porque ha de nutrir a la criatura,
Todavia cree en las sirenas, que llama “Pez Mulier” y registra en ella
asi como en la “Arraya” (Raya), la existencia de menstruacién. Es curio-
so que adelantandose a Ohino, sefiale que las mujeres conciben més f4-
cilmente después de la menstrua y atribuye la multiplicacién de los he-
brecs en Egipto a que se unfan a sus mujeres cuando eran purificadas
por la menstruacién. Actualmente se confirma esta mayor fecundidad
de la mujer desde el quinto dia al quince después del periodo.

En el capitulo 111 “De la Generacién”, sigue siendo galenista al ad-
mitir que la parte derecha de la matriz engendra vardn y ia del lado iz-
quierdo hembra y tedavia describe los siete senos de la matriz, tres en
el derecho, tres en el izquierdo y uno medio, concibiendo los del derecho
varones, los del izquierdo hembras v el de “enmedic” hermafroditas. En
el parto miiltiple cita los siete del linaje de los Porcells, de Cataluiia,
llamados as{ por esa fecundidad semejante a la puerca,

El capitulo 1V “De los Monstruos”, hace intervenir el influjo de la
constelacién, pero intuye ya el gigantismo eunucoide o de los “capones”.
Un dato sobre la evolucidn lo suministra al observar que los hombres no
nacen con cola, y lo atribuye a que se sientan, iuego como un fenémeno
de adaptacién. También sefiala que los “Capones” son barbilampifios y
tienen vog de tiple.

Dedica a los “hermafroditas™ el capitulo V y sefiala que la naturaleza,
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tendiendo mds a la perfeccién del hombre, hace que los hermafroditas
se inclinen al uso de varones y de cémo son estériles.

En el capitule VI dedicado a “De los Abortos” y de cdmo el trueno
y el rayo pueden provocarlos, asi como un gozo repenting y mds fdcil-
mente en los tres primeros meses; al observar que las mujeres piblicas
suelen ser estériles lo atribuye a la diferencia de los generantes, y toda-
via admite, como remedio contra la esterilidad, tomar polvos de matriz
deshecha de liebre, desorbitado dato de organoterapia.

A propésito “De la Cabeza”, en el capitulo VI, se para en sutilezas
de que el hombre levanta la cabeza cuando piensa o se divierte y cuando
recuerda cosas pasadas la inclina hacia el suelo. Considera el “celebro”
como el que da sentimiento a todos los espiritus, gobierna todos los
miembros y de €l dependen todos los sentidos. Apegado a la teorfa de
los cuatro humores manifiesta que el “celebre” se purga el humor acuo-
50 por los ojos, de la melancolia por los oidos, de la célera por las nari-
ces y de la flema por los cabellos.

Registra en el capitulo VIII “De los Calvos”, que no lo suelen ser
los ciegos ni las mujeres. Al escribir “De log Ojos”, en el capitulo IX,
admite que la “Celidonia”, es hierba con la virtud de devolver la vista
a las golondrinas que se han cegado. No cree en la visién de Ia tierra
per parte de los “Zahoriles” y registra la contagiosidad, de como se
pega el mal de ojos y nos habla de como “la sanidad no se pega”, pero
acepta sin embarge que las mujeres menstruantes quiebran un espejo
cuando le miran, por el vapor venencso de la menstrua misma y que el
basilisco mata mirando, como los que “aojan”, aunque algunos médicos
nieguen el “aojo”, pero ia experiencia de Ferrer le ensefia lo contrario.
Da un buen remedio para el colérico, que consiste mirarse en el espejo,
donde aborrece su fealdad y se cobra naturalmente.

En el capftulo X “De las Narices”, sefiala que el hombre tiene poco
olfato con respecto a los animales; que el estornudo es sefial de salud
y que la “cebadilla” hace estornudar con frecuencia, fuerza y vehemen-
cia; registra el estornudo con el calor del sol y no con el calor del fue-
go. Continda el capitulo XTI “De las Orejas” y ataca a Aristételes cuando
asegura gue las aves no tienen orejas, poniendo el ejemplo del murcié-
lago, el “Grife” monstruc medic ledn y medio ave, que nos parece in-
creible sea atin aceptado en este siglo. En el capitule XII “De la Boca”,
habla del espiritu del aire que respiramos y sefiala que la boca es una
los ojos y los oidos son en dos, ya que para ser sabio es menester mds
&rganos, pero no para comer y no es hombre el que come si no el que

446



sabe. No se olvida de la “ecolalia”, de cémo se bosteza al ver bostezar,
y sutilmente nos dice cémo el soplo que sale por la boca calienta lo que
estd frio y enfria lo caliente. Sigue, en el capitulo XIII “De los Dientes”
y desmuestra su falta de experiencia al asegurar que los hombres tienen
mas dientes que las mujeres, como un signo de perfeccién de los prime-
ros sin haberse parade a contarlos, al igual que afirma que los animales
que tienen cuernos, c6mo pasa a ser cuerno lo que habia de ser diente,
no los tienen en la encia de arriba de la boca: pero no anda lejos de la
verdad cuando dice que los que tienen “‘dientes ralos™ suelen tener corta
vida, “De la Lengua” es el capitulo XIV, y la considera como esponja
de las humedades del pulmdén, en sus poros. Es curiosa su observacion
de que Ja lengua se llena de agua, cuando se nombran cosas agrias o se
ven partir; lo atribuye a que la virtud imaginativa es superior a Iz del
gusto, Acepta la virtud curativa de la saliva en ayunas, como medicina
para “empeynes”, llagas, picaduras y granos, A pesar de que considera
que en la boca se hace la primera digestidn, cree que la saliva es la es-
puma que purga al pulmén. A propésito “Del Paladar”, en ef capitulo si-
guiente, acepta que es 1o gue conoce y distingue los sabores. Al ocuparse
“De ]a Voz”, en el capitulo XVI, la considera que existe para manifestar
lo que tiene el corazén adentro. Cree que los peces no vocean ni cantan
porque no respiran.

En el capftulo XVII, se preocupa “Del Cuello”, que existe porque
sustenta la cabeza y es necesario para que haya distancia entre el cora-
26n y el cerebro y asf{ puede el cerebro enfriar el corazdn atempera la
pasién, con una explicacion tan falsa como la de Ferrer. En el capitulo
XVIIL, “De los Hombros”, nos habla de la fuerza para cargar, que no
la da la corpulencia sino el ejercicio y el trabajo, y “De los Brazos y
Wianos”, capftulo XIX, los considera armas de defensa, de trabajo y para
llevar la comida a la boca y registra cémo los enfermos graves tratan de
descubrir los brazos. Censidera que 1a mano es el instrumento de todas
operaciones del hombre, siendo mds 4dgiles los dedos de la mano derecha
que los de la izquierda porque trabajan mas y tiene calor el hombre en
2] lado derecho, al contrario que el zurdo, mientras que ¢l ambidextro lo
tiene por igual en ambos lados y no existen mujeres ambidextras. No
admite la Quiromancia, el conocer los efectos y pasiones del dnimo por
las rayas de las manos,

Al tratar “De los Pechos”, en el capitulo XX, todavia admite que
estdn encima del estémage para recibir calor del corazén de mas cerca
y que se convierta la menstrua en leche. En el capitulo XXI “De el
Peche”, considera que se ama con el corazdn y por etlo lo que queremos
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lo arrimamos al pecho. “De las Espaldas”, en el capitulo XXII, cree que
es dafioso dormir y echarse de espaldas ya que se suefian gravisimos
desatinos al abrirse el nervie de la fantasia.

“Del Corazén”, capitulo XXIII, lo cree principio de la vida y se
asienta en el lado izquierdo, para templar el frio del bazo que es asiento
de la melancolia. Dice que el corazén es lo primero que se engendra y
lo ultimo que muere y se mueve con movimiento continuo y a éi se co-
munica el primer espiritu vital. Repite la observacién de que el pulso se
percibe mejor en el lado derecho a pesar de que el ¢orazén estd en el
lado izquierdo, cuando regularmente se toma en el lado izquierde. Al
escribir “Del Pulmén”, cree que templa el calor del corazén con el aire
que recibe y que espele los humores superfluos de aquél y as{ lo escribe
en el capitulo XXIV, dedicando el capitulo XXV a “Del Estomago”, que
seria una olla para recoger y cocer la comida, que recibe el calor del
higado y a él acude el calor para cocer la comida y por ello tenemos
frio después de comer, lo cual es falso; no aconseja estudiar después
de comer, porque se divierte el calor con la imaginacién y no cuece
la comida bien; también que es nocivo no comer a sus horas, el comer
excesivamente, con mucha pimienta y “gengibre”, pero sin embargo es
muy bueno el quese para después de haber comido, al igual que la pera,
pero no convienen los manjares nuevos, pero si cenar temprano y pasear
después de la cena, pero no después de la comida, y considera el vémito
como saludable.

" “De la Sangre”, es materia de! capitulo XXVI, en el que, segin los
médicos se engendra en el higado y si algunos creen y escriben que se
hace en el corazén el higado seria el que la reparte. Cita casos de l4-
grimas de sangre en los coléricos y explica el desmayo, al verter mucha
sangre, por alteracién de la que se encuentra junta al corazdn. En el ca-
pitulo XXVII, “De la Hiel”, es para él la que recoge el humor colérico
y por ello tan amarga, aunque explica la “tiricia” por la mezcla con la
sangre, como humor predominantemente amarillo, “Del Bazo”, capitulo
XXVII, seria el que recoge el humor melancélico, pero al tiempo dice
que los hombres que tienen mucho bazo se rien mucho, siguiendo a San
Isidoro: *“con las entrafias queremos, con el corazén gustamos, con la
hiel nos encjamos y con el bazo reimos”. En el capitulo XXIX. “Del
Higado", escribe que reparte la sangre a todos los miembros del cuerpo
y que en él se fabrica, que la valentia va unida a mucho higado y cera-
zén pequefio. Al escribir sobre “Del Suefio”, capitulo XXX, senala que
los dormilones tienen poca salud y que se suefian cosas como si verda-
deramente sucedieran y si hay concierto en el suefio es porque tienen
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mucho sosiego en la fantasia y el sosiego nace de tener templados los
humores; algunos suefian lo que les ha de suceder y los antiguos padres
softaban misterios superiores como don de la Profecia.

En los capitules XXXI al XXXIV, se ocupa de los cuatro elementos:
“De Ja Tierra”, que es la humedad y predominio de la corrupcién; “Del
Ayre”, del que dice que aviva la liama cuando es viento, pero no lo ex-
plica y asi como mucho fuego quema, mucha tierra mata, mucha agua
ahoga, el mucho aire ni ahoga, ni mata ni quema, porque es tan sutil,
entra y sale fdcilmente y los que se baldan del aire es por la pestilencia
y contagio que consigo trae; “De la Agua”, considera buena la que estd
soleada pues 2l sol la purifica y la cocida como medicinal y saludable,
pues el fuego le quita lo terrestre y la castra lo superfluo, y habla de las
distintas clases, delgadas, gruesas, dulces, salobres y coloreadas segin
vengan golpeadas y pot donde pasan y as{ algunas también son azufra-
das, siendo la mejor para beber la llovediza de mayo v la més dafiosa la
de las lagunas; “‘Del Fuego”, que vuelve negro al lefic en carb6n y a la
piedra y al hueso le vuelve blanco. Termina con el capitulo XXXV, el
primer libro “De varias cosas”, donde habla del contagio de la rabia por
los perros, mientras que su lengua es medicinal y la del caballo nocivo v,
aparte de consideraciones muy cédndidas, nos dice cémo las hormigas
saben quitar la punta de los granos de trigo y cebada, para gque no Horez-

can en sus “troxes”; como se puede frenar el estornudo con la refriega
de los ojos.

En el “Libro Segundo”, saca consecuencias de problemas “Del Libro
Primero”. Utiliza un juego de palabras, locuciones populares y es sor-
prendente que un erudito dei s. XVII crea a pies juntillas en la serpiente
“Cerastes” que mata con su aliento, como el basilisco con los ojos; saca
consecuencias morales de consideraciones fisiolégicas y asi dice que no
hay gusto en el vicio que nc sea disgusto ¥ el que llegard a gustar de las
virtudes cuanto hay sabroso en el mundo le es amargo. El mayor mal del
dolor acaba con el dolor del mal. Bien facil remedio tienen nuestros ma-
les, y no nos aprovechan porque queremos mds los males que el reme-
dio. Considera que en la desigualdad radica la hermosura y de ahi la de
la mano por la desigualdad de los dedos. 5i lo mejor del hombre es la
vida lo mejor de la vida es el corazén y hombre de buen corazén no
puede tener mala vida. Compara el vomito para la salud del cuerpo co-
mo la confesién para el espiritu. Si Herdclito de todo se refa, Demé-
crito de todo lloraba y era la risa del uno el llante del otro y eso ha-
biamos de hacer todos, llarar de los que se rien y se rien de los que llo-
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ran, Dice que el suefio es la imagen de la muerte y el mucho sueno des-
templa la armonia del cuerpo.

Escribe que entre todos los animales no hay animal mds animal que
el hombre; no come bruto ninguno lo que puede hacerle dafio aunque
de hambre se muera y termina su filosoffa moral: “abracemos la muerte
en esta vida y encontraremos la mejor vida en la muerte”.

En esta segunda parte le vemos contagiado de lo que adolecié la
disciplina literaria en el s. XVII, que explica sus éxitos del momento y
més particularmente los del predicader, pero su estilo es gerundiano, de
la peor especie. Entre las otras obras impresas, pues ademds dejé mu-
chas manuscritas, se cuenta con una buena coleccién (Latassa y Echard):

“Lamentacién apologética en defensa del R. P. Abraham Brobio y
contra Nilela Franciscana Dermitii Thadel y contra el P. Pedro d’Alva”
(Tlaxcala, 1650).

“Peligros de la América y calamidades de la religién catdlica™ (Tlax-
cala, 1650).

“Ereccién sacra del templo mds gloriocso de América contra el
Cromwel tirano de Inglaterra (Tlaxcala, 1655).

“Anticertamen. Aprecio de las Musas, venganza del Parnaso” (Tlax-
cala, 1657).

El crador catélico” (Madrid( 1658).

“La vara vigilante” (Madrid, 1659).

“Penas de Jesds” (Alcald, 1659),

“El superior, Politica para todo linaje de prelados” (Alcals, 1664).

“Historia de la maravillosa vida de la venerada y esclarecida Virgen

Rosa de Santa Maria de la tercera orden de Santo Domingo™ (Madrid,
1666).

“Gobierno general mcral y pelitico hallado en las fieras y animales
domésticos, sacados de sus naturales propiedades’” (Madrid, 1670).

“Vida de Fray Juan de Vasconcellos de la Orden de Predicadores”
{Madrid, 1668).

“El templo de la fama” (Madrid, 1680},

“Historia de la vida del segundo Pablo, apéstol de Valencia, San Vi-
cente Ferrer” (Madrid, 1682).

Tanto por las obras como por los servicios que hizo en América y
en la Corte le fueron ofrecidas varias dignidades eclesidsticas que rehusé.

Hernéndez Morejdn nos cita otras dos obras zooldgicas, vy filoséficas
del polifacético dominico:
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“Gobierno general y politico, hallade en lag fieras y animales silves-

tres, sacado de sus naturales propiedades” (Madrid, por Diego Diaz de
la Canesa, 1658, editado en 4.°.

“Gobierno general y politico hallado en las aves mas generosas ¥ no-
bles; sacado de sus naturales virtudes y propiedades” (Madrid, 1669,
idem, 1633, en 4.° y a esta dltima edicién anadid el autor varias propie-
dades de las aves monstruosas).

Dice Morején que estas dos obras pueden considerarse como otros
tantos tratados de historia natural aplicados a los asuntos de religidn y
objetos morales y tiene varias ldminas de cuadrdpedos y aves. En estas.
publicaciones asi como en la ya citada hace alusiones claras al fenémeno
biolégico de la adaptacién, base de las modernas tecr{as evolucionistas,
que también hemos visto en el libro comentado. Es un precursor de
Juan Bautista Pedro Antonio de Monet, Caballero de Lamarck, mdas co-
nocido por este nombre, que nacié en Barentin (Picardfa) el primero de
agosto de 1744 y que muere en Paris el 18 de diciembre de 1829 y ex-
pone en su libro “Philosophie zcologique”, en 1809 sus ideas sobre la
evolucién de los animales fundédndola en el “principio de adaptacidn”,
pero sus ideas, en pleno romanticismo, se abren paso poco a poco, en
primer lugar por no haberlas fundado suficientemente en observaciones,
a pesar de que redactd un “Diccionario de botdnica”, una “Enciclope-
dia metédica” y llegd a ser catedrdtico de Zoologia en 1793, v en se-
gundo lugar porque Georges Cuvier (1769-1832), de gran prestigio cien-
tifico se definié partidario de la constancia de las formas vivientes y ex-
pliceba la aparicién o extincién de ciertas formas mediante su famosa
“doctrina de las catastrofes biolégicas”. Las vagas especulaciones —co-
mo dice Lain Entralgo— del s. XVIII, por Buffon, Bonnet, Robinet, pa-
san en Lamarck a ser tesis cientificas apoyadas en hechos y conceptos y
expuso la “Herencia de los caracteres adquiridos”, afirmada ya por Eras-
mos Darwin, “la influencia del medio”, “la ley del uso y del desuso”,
que son las tres ideas bésicas del lamarckismo, pero los antecedentes los
encontramos en Andrés Ferrer, en las tres obras zoolégicas, de 1658,
1670 y 1669-1683, en el s. XVII, hasta el punto de que nuestro Tomds
de Iriarte el poeta y fabulista, erudito espaficl, nacido en Santa Cruz de
Tanerife el 18 de septiembre de 1750, y muerto en Madrid el 17 de sep-
tiembre de 1791, a pesar de que su hermano Juan en el “Diaric de los
Literatos de Espafia”, 1737, dominico, hace una critica serena e impar-
cial de Ferrer, é] 1z hace irdnica sobre las ideas de Fray Andrés Ferrer,
que fue también discipulo de su hermano Fray Juan Tomds, que a la vez
lo habia sido de Valtaire, en el Colegio de Luis el Grande de Paris. Tra-
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dujo Tomds una cbra de Voltaire, pero 1o que le habia de abrir de par en
par las puertas del templo de la fama seria “Fabulas literarias en verso
castellano”, en 1782, Ya habia fallecido Andrés Ferrer, cuando nacié
Tomds de Iriarte, pero éste, que tuvo cuentas con la Inquisicién, per
creerle volteriano, aunque ne fue adelante el proceso, en una de las f4-
bulas se burla del dominico inquisidor Fray Andrés Ferrer, como uno
de los que dieron cuenta del “fenémeno bioldgice de la adaptacién”.
Claro es que la ingenuidad de Ferrer en algunos datos scbre la adapta-
cién, llega a verdadera estulticia, pues explica, como ya hemos dicho,
que al hombre le falta la cola, porque tiene que sentarse.

Como escribe Sanchez Graniel, en la medicina del barroco espaiiol,
que se extiende desde la muerte de Felipe IT (1598) a la de Carlos 11
{1700, reinado de los uUltimos Austrias, al tiempo que llega nuestro oca-
so en la supremiacia en Europa, muy diversos hechos, entre los que hay
que sefialar lo gue atafie a la medicina, dan testimonio del marasmo que
paraliza més cada dia ]a vida nacional; la espléndida herencia médica
del sigle de Oro espafiol, bien conservada en los primeros decenios del
“seiscientos”, se malgasta y acaba por perderse entre interminables y
estériles disputas y controversias, a manos de una generacién de médicos
dogmadticos que ignoran ¢6mo en Europa se estaba creando una Medi-
cina “moderra”, anticipada en buena parte, por los médicos espaficles
del Renacimiento, de nuestro s, XVIL. Fray Andrés Ferrer de Brocaldino,
que nosotros traemos a colacidén, es un ejemplo mas de aquel lamentable
estado de conocimientos, de sistemas elaborados con abrumador apa-
rato erudito y con un gran empefio en mantener vigente el saber mé-
dico grecodrabe; la decadencia es de sefialar especialmente en la se-
gunda mitad de la centuria a la que corresponde el erudito fraile que
escribié sobre problemas biolégicos y relacionados con la medicina.
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